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Prefacio 


"Nao epequeno service ajuntar o disperse, abreviar o largo , apartar o seleto t e 
fazer quefacilmente se ache no capitulo de cada materia o principal que a ela 

pertence ... ” 

Ant&nio de Sousa Maecdo, 16-06-1682, escrilor e diplomats portugu^s. Em: Eva, e ave, ou 
Maria triunfante. 5. ed. Lisboa: Off. de Antonio Pedroza Galram, 1734, p. x. 


Estamos na era da cornu nica<fm £ natural que o publico consumidor de 
literatura cientlfica espere encontrar somente boas eomunica^des cientlficas. 
Esse publico sera cada vez mais rigoroso no que seleciona para ler. Por isso, 
os resultados das pesquisas precisam ser cuidadosamente preparados e cornu- 
nicados de maneira competente e atraente. Esse e o caminho para conquis- 
tar o leitor. Em meados do seculo 20, havia pouca competi^ao para publicar. 
Sobrava espa^o nas re vistas cientlficas. Parte da tarefa dos editores daquela 
epoca estava voltada para cativar autores e conseguir textos originals. Hoje 
nao e mais assim. A disputa por urn lugar nas paginas de periodicos cientifi- 
cos tornou-se acirrada, A oferta supera em muito a cap acid ade de absor^ao, 
Em numerosas re vistas de prestlgio, a taxa de recusa e alt a, superior a 90%, 
Aprender a escrever bons artigos cientificos, saber apresentar as evidencias 
cientlficas e lidar efetivamente com editores e re vis ores passou a ser funda¬ 
mental para o objetivo de publica^ao. Esses assuntos sao minuciosamente 
abordados neste livro. 

Alguns postulados estiveram sempre presentes durante a prepara^ao do 
livro. Dois deles sao aqui mencionados. O primeiro refere-se a necessidade de 
apresentar um enfoque sistematico, organizado, para a reda^ao e para a inter- 
preta^ao dos resultados de uma pesquisa. Esse conjunto de informa^des con- 
tem os ingredientes para entender a ldgica da comunica^ao cientlfica, A enfase 
reside na descri^ao do raciocinio us ado em estudos cllnicos e em investigates 
epidemioldgicas, O domlnio dessa logica tende a tornar as pessoas mais aptas 
em questoes de planejamento e condu^ao de pesquisas, de analise crftica das 
informa ^oes e do que incluir no relate de uma invest iga<fao. 

O segundo postulado relaciona-se a decisao de incluir um numero consi- 
deravel de conceitos e aplicaifoes de epidemiologia e estatlstica. Esse conhe- 
cimento auxilia as pessoas a usarem criteriosamente as evidencias cientlficas, 
evidencias essas que constituem a base de sustenta^ao para as conclusoes de 
uma pesquisa. O bom uso da epidemiologia e da estatlstica confere credibili- 
dade ao relato de uma investigaifao. 

O livro destina-se, inicialmente, &queles que precisam escrever textos cien- 
tlficos. Incluo nesse grupo os alunos de inicia<fao cientlfica, de disciplinas em 
que sao exigidos trabalhos de conclusao de curso e os frequentadores de clubes 
de revista. Sera util como materia de refiexao para quern atua nas areas de 
editoraifao cientlfica, revisao de textos, ensino de nfvel superior e investiga<;ao 
de maneira geral. 

Uma das caracterlsticas de Artigos Cientlficas: Como Redigir, Publicar e 
Avaliar e a enfase na reda<fao com o propdsito de publicar em period ico de 
prestlgio. Quem escreve texto cientifico nao deseja simplesmente redigi-lo, 
pretende publica-lo. Escrever somente nao basta; publicar certo e essencial, o 
objetivo maior, a meta a alcanifar. Somente quando divulgamos eorretamente 
o nosso trabalho e que damos a conhecer o que fizemos, As providencias para 
submeter o texto ao editor de um period ico cientifico, com mais probabilidade 
de ve-lo aprovado para publicaifao, sao reahfadas, assim como a organiza^ao 
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do sistema de comunica^ao cientifica. Esse material auxilia em 
decisdes quanto ao envio de artigos para publican ao e a lidar 
com editores e revisores. 

Um tra^o adicional a ser destacado diz respeito 4 forma de 
abordagem dos tern as, o que torna a obra apropriada para a 
interpreta^ao de textos cientificos. Quern escreve deve revisar 
o seu texto. Redayao e revisao sao os dois lad os de uma mesma 
moeda e, por to do o livro, encontram-se orient a^oes que ser- 
vem, simultaneamente, para a redayao e a avalia^ao de textos. 
Muitas orientate es estao em label as, o que facilita o seu uso. 
As situates retratadas - de aplica^ao das tecnicas da epide- 
miologia, da estatistica e da metodologia cientifica - fazem do 
livro um elemento facilitador para o aprendizado dess as mate- 
rias e para a compreensao de conceitos complexos. 

A ampla gama de tdpicos abordados, liabitualmente dis¬ 
perse em varias fontes, encontra-se reunida em um linico 
compendio. Os temas estao dispostos de modo a serem uti- 
lizados em estudo individual, para que cada um conduza o 
proprio ritmo, e como texto para aprendizagem em grupo. 
For anos, ministrei cur so s e palestras - e continue a faze-lo - 
sobre topicos relacionados ao tema desta obra, dent re os quais, 
metodologia cientifica, epidemiologia, estatistica, como ler 
revistas medicas, avalia^ao critica da informa^ao, medicina 
baseada em evidencias, redayao cientifica e metodologia de 
ensino. Envolvi-me em editora^ao de periddico cientifico e 
formulei centenas de pare ceres para projetos e artigos, resu¬ 
mes em congresses, trabalhos de conclusao de curso e pro¬ 
tocols submetidos a comites de etica, Alem disso, sou lei- 
tor e colecionador inveterado de livro s. Por esses caminlios, 
acumulei consideravel quantidade de relatos bem elaborados 
e formas elegantes de apresenta^ao de resultados de pesqui- 
sas. lgualmente, reuni exemplos de erros, deslizes e outras 
imperfei^oes de comunica^ao cientifica. O medico frances, 
Albert Schweitzer, 1875-1965, Premio Nobel da Paz em 


1952, afirmou: "Dar o esemplo nao e a melhor maneira de 
infiuenciar os outros. £ a unica” Resolvi divulgar os relatos e 
os exemplos que colhi ou adaptei de modo a alcan^ar ampla 
audiencia - maior do que a restrita as minhas salas de aula ou 
aos leitores de meus artigos. 

Procurei expor o maior niimero de particularidades sobre 
cada se^ao de um artigo cientifico, sobretudo seus aspectos 
redacionais, com vista ao aperfei^oamento da comunicabili- 
dade. A inclusao de material sobre como nao fazer, a antftese 
da boa redayao, pareceu-me tao import ante quanto revelar o 
que pode ser feito. Forneci as references para as fontes pas si- 
veis de serem usadas como material adicional deleitura ou que 
dessem suporte as afirma^des feitas. Com relaqao aos relatos 
de erro ou maneiras deselegantes de comunica^ao, busquei 
nao emitir opiniao depreciativa sobre os seus autores nem 
identified -1 os - e espero ter conseguido. 

Acredito que Artigos Cientificos: Como Redigir, Publicar e 
Avaiiar preencha uma lacuna. Os leitores irao dispor de material 
e de contend o tebrico e praticoi, que os auxiliara a redigir, apresen- 
tar e interpretar criticamente textos cientificos. Espero, ainda, que 
seja de leitura agradavel, pois dediquei meus esfor^os a isso. 

Ao terminar, transcrevo duas frases. Uma, de autor desco- 
nhecido, com o intuito de estimular a escrita cientifica: “So 
quando divulgamos nosso trabalho e que temos reconheci- 
mento" A outra frase tern rela^ao com a minha posi^ao de 
ex-aluno da Universidade Livre de Bruxelas, na Belgica, e o 
meu fascinio por certos personagens da Ilistoria da Medicina, 
dentre os quais, o anatomist a nascido naquela cidade, Andreas 
Vesalius, 1514-1564. No fim do prefacio de sua monumental 
obra A estrutura do corpo humano , escreveu: 'Adeus, e fa 9 a 
bom uso de nossos bem-intencionados esfor<;os” 

Mauricio Gomes Pereira 
Brasilia^ julho de 2011 


Apresenta^ao 


0 livro Artigos Cientificos: Como Redigir, PubUmr e Avaliar e composto por 
24 capitulos, todos elaborados pelo mesmo autor, o que confere unidade con- 
ceitual ao conte udo. 

Os tres capitulos iniciais constituent introdu^ao aos topicos Publica^ao cien¬ 
tlfica e Redat 0 de textos. O de numero 4 descreve a estrutura de um trabalho 
cientifico original, como el a e hojehabitualmente encontrada em perlodicos cien¬ 
tificos na area das ciencias da saude. Essa estrutura e detalhada nos Capitulos 5 a 
8 , As demais partes do artigo - Referencias, Tftulo, Autoria, Resume e Palavras- 
chave - sao analisadas nos Capitulos 9 a 13. 

Topicos reladonados & complementa^ao do texto, com o proposito de sub- 
meter o artigo para publica^ao, constituem assunto dos Capitulos 14 a 16, Nos 
de numero 17 a 21 , sao abordados temas complementares, tambem uteis para 
auxlliar a prepara to do texto e aumentar a probabilidade de sua aprova^ao 
pelos editores e revisores, as pessoas que opinam ou decidem se um trabalho 
deve ou nao ser publicado. Esses temas sao a maneira como um texto e ava- 
liado, a estatistica que os trabalhos devem conter, a prepara to de tabelas e 
figures e os aspectos eticos das investigate®- 

Na parte final da obra, ha comentdrios sobre se vale a pena publicar artigo 
cientifico, na qual sao mendonados recursos que auxlliam o escrltor em sua 
tarefa de redigir o texto (Capftulo 22 ) e sao tra^ados caminhospara ter o mate¬ 
rial aprovado para publica^ao (Capftulo 23). No ultimo capftulo, foram reuni- 
das as dims dispostas ao longo do livro. 

Exemplos 

Os exemplos estao organizados em paragrafos prbprios, identificados pela 
palavra Exemplo (ou Exemplos), seguida do numero da se^ao em que estao 
localizados. Dessa maneira, ficam separados da parte teorica, o que pode faci- 
litar a leitura e a revisao do assunto. 

Os textos em idiom a estrangeiro, com algumas exceqoes, foram traduzid os 
ou adaptados para o portugues. As referencias que acompanham o material 
permitem localizar o documento no idioma original 

Tabelas efiguras 

Tabelas e figures estao identificadas em ordem numerica no Interior de cada 
capftulo, como se faz em um artigo cientifico. O numero da tabela ou figura e 
antecedido pelo do capftulo: por exemplo, a Tabela 1.1 pertence ao Capftulo 1 , 
enquanto a Figura 4.1, ao Capftulo 4. 

As tabelas ocupam posi^ao de destaque na comunica^ao cientlfica, pois tern 
poder de sfntese e facilitam a leitura e a compreensao do texto. Empreguei-as 
profusamente. A maiorla do material nelas indufdo refere-se a orientates 
para o relato de investigates e para a avaliato critica de artigos cientifi¬ 
cos. Provem de fontes prestigiadas, como a Associate Brasileira de Normas 
Tecnicas (ABNT) e o Comite Internacional de Editores de Re vistas Medicas (o 
Grupo de Vancouver). Estao tambem dispostas em tabelas muitas instru^oes 
disponlveis em sites de perlodicos cientificos e checklists utilizados para avaliar 
a abrangencia e a qualidade dos relates. 

Instru^oes para leitura do livro 

Se o leitor decidir ler o livro do comedo ao fim, sera apresentado ordenada- 
mente aos temas e instrutes de como melhorar sua comunica^ao cientlfica. 
Acompanhara o process o desde as e tap as Iniciais de re da to ate a publicato. 
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Em caso de utilizar o livro como referenda, em pro cedi- 
mento nao linear de leitura - como se faz corn dicionario, 
enciclopedia on jornal o leitor tera orientagao no sumario 
que aparece no infcio de cada capitulo e no fndice remissivo 
ao fim do livro, Encontrara tambem diretrizes no interior 
dos capitulos, Algo como Orientagao de leitura sobre amostra 
para apesquisa (verse^ao 6.6). Optando por leitura sequencial 
ou tematica, vale a pena s de inicio, inspecionar todo o livro, 
superficial me nte, para ter visao panor arnica do seu conteudo 
- ou para identificar passagens candidatas a releitura. 

O leitor mais interessado em aspectos praticos e imedia- 
tos da redagao cientifica deve dirigir-se ao Capitulo 4, espe- 
cialmente as segoes 4,3 e 4.4, nas quais consta a estrutura 
do artigo cientffico, depois detalliada nos Capitulos 5 a 8. 
Fosteriormente, procuraria as orientagoes sobre referencias, 
tltulo, autoria, re sumo e palavras-chave, que cons tarn dos 
Capitulos 9 a 13.0 Capitulo 24 sera de leitura proveitosa pelas 
dicas nele agrupadas. Na fase de revisao final e envio do artigo 
para publicagao, os Capitulos 14 a 17 merecem inspegao pelas 
orientates que contem sobre a materia. 

Cada capitulo contem segoes ^ subsegoes, de mo do que a 
maioria dos tdpicos abrange um ou poucos paragrafos> o que 
pode facilitar a leitura e a pesquisa por assunto. 

As referencias cruzadas (por exemplo> ver 5.12) auxiliam 
no direcionamento dos leitores para informagoes adicionais 
sobre o mesmo assunto, 

Sugestoes em cada capitulo 

Hi uma segao de sugestoes ao final de cada capitulo, na 
qual constam dicas para lidar com os problemas relacionados 
£ materia abordada. Nao se trata de receita unica, mas de indi™ 
cagoes que po dem ser uteis, nao implicando reduzir a redag ao 
4 aplicagao de simples regras. As indicagoes raramente funcio- 


nam isoladamentei elas auxiliam as pessoas, principalmente as 
que ja estao em processo de redagao, a esclarecer pontos obs- 
curos, a encontrar caminhos, a localizar diferente perspectiva 
e a melhor organizar os fatos e argumentos na estrutura do 
artigo. Essas sugestoes estao reunidas no Capitulo 24. 

Muitas regras para a realizagao de investigagoes cientl- 
ficas e para a preparagao de artigos sao intuitivas. Gutras, 
como assinalou o medico espanhol Santiago Ramon y Cajal, 
1852-1934, Premio Nobel de Medicina em 1906, constituem 
"estlmulos alentadores e admoestagdes paternais que quise- 
ramos ter recebido nos princlpios da nossa (...) carreira aca¬ 
demical" A linha divisbria entre uma e outra categoria nao e 
nltida, mas o propdsito consistiu em incluir, nas sugestoes, as 
que se encontram no grupo dos estlmulos alentadores. 

Diretrizes para redagao cientifica 

Numerosas diretrizes para relato de investigagoes estao 
citadas, transcritas ou interpretadas. A maioria surgiu nas ulti¬ 
mas decadas, e o propdsito foi ajudar os autores a nao come- 
terem falhas e omissoes na comunicagao cientifica. Passou-se 
a exigir numero crescente de requisites metodoldgicos nos 
relates e, dessa maneira, alcangar uniformidade de apresen- 
tagao e melhor qualidade da publicagao. Mengao as norm as 
de Vancouver, ao CONSORT e a tantas outras tornaram-se 
comuns em instrugoes para autores de textos cientfficos. £ 
natural que os requisites exigidos na publicagao sejam ado- 
tados na elaboragao de futuras pesquisas. Trata-se da maneira 
pela qual as diretrizes para a divulgagao das investigagoes 
iniluenciam o modo como a ciencia e conduzida. Seguir dire- 
trizes pode ser um caminho adequado para melliorar a cornu- 
nicabilidade. Em consequencia, alimento a pretensao de que 
as pessoas expostas ao conteudo desta obra estarao mais apt as 
a conduzir, relatar e Interpretar investigagoes. 
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Pesquisa e 

Comunica^ao Cientffica 


Somos aprendizes de uma arte naqual ninguem se toma mestre. 

Ernest Hemingway, 1898-1961, escrltor norte-americano, a prop6sito da arte 
de esereven 
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A mensagem subjacente neste livro e de que uma pesquisa 
so termina quando os seus resultados sao divulgados de 
forma adequada. O artigo cientifico e a maneira mais eficien- 
le de faze-lo, Este capitulo introdutorio contem generalidades 
sob re esses temas, e os assuntos nele tratados sao re tornados 
nos denials capitulos. 


1.1 Introdu^ao 

Professores universitarios, profissionais liberals e estudan- 
tes de nlvel superior dedie am parte considered de seu tempo 
para a realiza^ao de pesquisas. £ de toda convenience que o 
produto desse esforqo alcance as pessoas que dele possam se 
beneficiar. Por meio da publica^ao em periodico cientifico, 
os resultados da investigate chegam hs pessoas certas. Um 
texto bem preparado valoriza a pesquisa, porem nem tod os se 
sentem 4 vontade para redigir um bom relate de investiga^ao. 
Acreditam que nao for am suficientemente treinados para tai 
empreendimento. Em consequence, e posslvel que uma exce- 
lente pesquisa nao seja devidamente apreciada simplesmente 
por nao haver relate adequado sobre ela. 

Ha do is process os na publica^ao cientifica que nos inte- 
ressa realgar (ver Tab el a 1,1). Um e a realiza^ao da pesquisa, 
cujo objetivo maior consiste na produ^ao de conhecimento. O 
outro versa sobre a transmissao dos resultados dessa pesquisa 
para a comunidade cientifica. Embora ambos estejam rdacio- 
nados, sendo um a sequence do outro, exigem habilidades 
distintas. 

Os temas enfocados neste livro se referem ao segundo 
topico mencionado, qual seja, a elabora^ao do relate da pes¬ 
quisa com vistas 4 sua publica^ao. O tern a esta limitado a tra- 
balhos escritos sob a forma de artigos originals. Nao engloba 
apresenta^oes or a is e outras modalidades de divulga^ao cien¬ 
tifica, que tern especificidades prdprias. O autor deste livro, ao 
escreve-lo, teve em mente a pesquisa aplicada em seres liuma- 
nos - e nao a investigate basica ou de outra natureza, como 
a que envolve animais ou plantas. Os exemplos sao da area da 
saude e enfocam, principalmente, a pesquisa cllnica e a epide- 
miologica. 

O dominio dos meandros da comunica^ao cientifica tern 
o efeito salutar de influ enciar p os itiva mente o mo do como 
uma pesquisa e realizada. Quern sabe como relatar utiliza esse 
mesmo conhecimento para planejar e executar uma investiga- 
to. O inverse pode nao ser verdadeiro. Quern pesquisa nem 
sempre esta preparado para cornunicar os resultados de uma 
invest iga^ao. 


1.2 Necessidade da 
divulga^ao das pesquisas 

Os cientistas precis am e sc r ever. 1 O mesmo se apllca a 
professores universitarios, profissionais liberals e estudan- 
tes de nlvel superior. Para que os resultados de uma inves¬ 
tigate alcancem aqueles com interesse no assunto, existem 
canais apropriados de divulga^ao. O fato cientifico e divul- 
gado pela publica^ao, que atesta a existencia da pesquisa 
e pode confer!r-lhe uma especie de selo de qualidade, a 


Tabela 1.1 Processes envolvidos na publica^ao de 
artigo cientifico 

Realizato da investigayao 

Comunicayao dos resultados: a elaborate do artigo cientifico* 
* Q tema do presente livro. 


depender de onde e publicada. Para ser aceito em perio- 
dico cientifico de prestigio, um texto necessita estar em 
forma apropriada. A publicaifao adequada far a com que o 
resultado da invest igayao se torne disponlvel no si stem a de 
comunicayao cientifica. Com a organizayao quehoje existe, 
o relato da pesquisa pode ser facilmente encontrado, lido, 
julgado e, a depender da importancia ou peculiaridade da 
obra, servir de apoio e referenda a trabalhos poster lores 
sobre o assunto, Outra import ante consequencia da divul- 
gato correta e alcanyar aqueles que promovem a aplicayao 
pratica dos conheclmentos, 

Pesquisa nao publicada, logicamente, nao alcanna a comu¬ 
nidade cientifica, o que significa contribuiyao nula para o 
acervo de conheclmentos. Por sua vez, pesquisa indevida- 
mente publicada pode jamais chegar ao conhecimento dos 
cientistas ou isso ser feito tardiamente. Acontece, por exem- 
plo, com as teses de doutorado que nunca sao divulgadas sob 
forma de artigo ou de livro. Outra ilustrayao e o trabalho pio- 
neiro de Mendel. 

Exemplo 1.2 A publkayao dos resultados das pesquisas 

de Gregor Mendel, 1822-1884 

O religioso e botSnico auslriaco publicou, em 1865, suas 
experiences pioneiras sobre hereditariedade em periodico de 
circulate restrita pertencente a sociedade regional dehistoria 
natural da Boemia, regiao daEuropa Central, a epoca perten¬ 
cente ao Imperio Austro-Hiingaro. Suas ideias permane ceram 
desconhecidas da comunidade cientifica ate serem descober- 
tas em 1901. Acredita-se que a obra nao teria sido ignorada 
por tanto tempo se tivesse sido publicada em periodico den- 
tifico de maior prestigio. A visao de que o trabalho de Mendel 
foi Ignorado no periodo 1866-1901 e contestada. 2,1 


1,3 Preparado de artigo cientifico 

Pensar, planejar, escrever e re ver sao os pass os a percorrer 
por quern se dispoe a redigir e comunicar, de maneira efetiva, 
o que tern a dizer ao seu publico. 1 £ raro produzir-se texto 
que, logo na primeira versao, adquira a forma Ideal e satis- 
fay a o proprio autor, os editores e os leitores exigentes. Muitas 
revisoes sao necessarias para chegar a tal ponto. Embora haja 
cornu mente esse fazer e refazer do que fo i produzido com 
vistas ao seu aperfeiyoamento, tr£s etapas podem ser identi- 
ficadas no processo de preparo de uma publicayao cientifica 
(ver Tabela 1,2). Conta-se ahistoria da investigayao (etapa 1), 
acrescentando-se as partes que Ihe faltam, como o titulo, o 
resumo e as references bibliograficas (etapa 2). A complement 
tayao desse material, para cumprir as exigencias dos editores, 
resulta no artigo pronto para sua submissao a um periddico 
cientifico (etapa 3). 
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Tabela 1.2 Etapas na elaboragao do arligo cientifico e a localizagao dos temas nos capituios do presente livro 


Etapas 

Capituios 

1. Redagao da estrutura do texto' introdugao, metodo, resultados e discussao 

4 a 8 

2. Preparagao das denials partes; referencias bibliograficas, tftulo, autoria, resumo e palavras-chave 

9 a 13 

3. Revisao, complementagao e submissao do material para publicagao em periodico cientifico 

14 a 16 


1.4 Publicagao de artigo cientifico 

Quando o autor julga que o artigo esta pronto, ele o envia 
para urn entre os milhares de periodicos cientfficos existentes 
na atu alidade. Ao cliegar a redagao, o material e examinado 
pelo editor, o qual nao pode publicar qualquer coisa que Ihe 
chega as maos, Deve zelar para que somente textos de qualidade 
e condizentes com a polftica editorial do periodico sejam nele 
divulgados. Por isso, e feita a separagao entre os que sao logo 
rejeltados, por serein de imediato julgados inapropriados, e os 
demais, potenciais candidates a divulgagao. Para auxilia-lo na 
avaliagao dos artigos que ultrapassam a triagem inicial, o editor 
conta com um sistema de apoio, a revisao por pares - dita tarn- 
bem revisao por especialistas, arbitragem por pares; peer review, 
em ingles. G procedimento da credibilidade ao periodico que o 
utiliza. fi delineado para recusar textos inadequados e melhorar 
a clareza e a precisao dos selecionados para publicagao. A siste- 
matica empregada consiste em examinar cad a artigo e verificar 
se e importante, original, bem apresentado e adequado para 
aparecer em futuro numero do periodico. 

Na eventualidade de receber pareceres favoraveis dos espe- 
cialistas que o examinem, o artigo e aceito apds as corregoes 
pertinentes e pro grama do para publicagao. O exemplar da 
re vista, quando pronto, circula entre indivfduos e instituigoes 
que, de alguma forma, concurrent para mante-la, como assi- 
nantes e associados de entidade cientifica. Muitos sao tain¬ 
ts em adquiridos ou enviados a bibliotecas, e um grupo seleto 
e disposto em bases eletronicas de prestigio. Com os procedi- 
mentos modernos de indexa^ao dos periodicos dentificos em 
bases de dados eletronicos, os artigos nelas incluidos sao pas- 
slveis de serem recuperados, nao importa onde foram publi- 
cados. Assim, a indexa^ao da revista nas principals bases de 
dados tornou-se parametro para avaliar a qualidade dos textos 
dentificos. 


1.5 Evolu^ao da comunica^ao 
cientifica nas ciencias da saude 


Compara^ao entre os artigos cientfficos de algumas deca- 
das passadas com os de hoje most ram grandes mudan^as. 5 Gs 
atuais sao de menor extensao e em formato padronizado. A 
sua estrutura e composta por quatro se^oes que espelham as 
etapas do pro cess o de pesquisa e do raciodnio cientifico apli- 
cado aos acliados: a intro du^ao, o metodo, os resultados e a 
discussao. 

G pesquisa dor tern tempo limitado para ler e o texto con- 
ciso e a uniformidade na disposiyao dos assuntos fecilitam a 
leitura. Os tltulos dos artigos, ao contrario do seu tamanho, 


tornaram-se mais extensos para veicular maior quantidade 
de informa^ao. Desse mo do, a sele^ao do que deva ser lido 
seja feita mais facilmente pel a inspe^ao dos tltulos. O numero 
de autorestambem aumentou. A complexidade das pesquisas 
requer que mais pessoas colab ore m na sua realiza^ao. Gutro 
importante motive para o crescimento do numero de auto- 
res por artigo e a valoriza^ao da produ^ao cientifica. Os pes- 
quisadores sao pressionados a publicar, visto serem avaliados 
pelo que aparece com seus nomes na literatura especializada, 
Os resum os, seguindo o que acontece com o prdprio texto do 
artigo, tornaram-se mais bem estruturados. boram desenvol- 
vidos sistemas de palavras-chave, para que se recup ere eficien- 
temente artigos por busca em bases de dados computadori- 
zados. 

As re gras para a submissao de artigos cientfficos foram 
aperfei^oadas, com a incorporate do que passou a ser con- 
siderado boa reda^ao cientifica. Nao e somente questao de 
forma de apresentagao dos assuntos, mas tambem de selegao 
e organizagao dos argumentos para sustentar a validade da 
invest! gag ao e da conclusao do autor, Concomitantemente, 
surgiram outras exigencias que refletiram as novas deman- 
das da sociedade. Questoes como conflito de interesses e 
publicagao duplicada passaram a ter lugar nas instrugoes 
para autores de periodicos cientfficos. Gs aspectos eticos das 
pesquisas tornaram-se foco de intenso debate, o que se refle- 
tiu nas normas para pesquisas em seres humanos. A mengao 
e a descrigao das tecnicas estatfsticas no relate das inves- 
tigagdes foram incentivadas, mesmo exigidas, nao impor- 
tando o grau de complexidade, Reelaboraram-se os criterios 
de revisao e aprovagao, de modo que os textos selecionados 
para publicagao, em media, sao de melhor qualidade que no 
passado. 

Estao aqui relatadas apenas algumas mudangas na comu- 
nicagao cientifica. Numerosas outras ocorreram e produziram 
reagoes, ad apt ago es e novas solugdes, repercutindo na maneira 
como os resultados das pesquisas sao hoje apresentados. As 
modificagdes infiufram positivamente no planejamento e na 
condugao das invest igagdes. 


,6 Revolugao digital e 
cornu nica<;ao autor-editor 


Artigo publicado, em ter mo s ideais, e aquele colocado 4 
disposigao da comunidade cientifica em forma apropriada, 
Acontecimentos recentes, especialmente na infbrmatica e nas 
telecomunicagoes, revolucionaram o setor. Os computadores, 
a expressao mais visfvel da revolugao digital, estao conectados 
em rede mundial pel a internet, o que mudou as caracterfsticas 
do trabalho em qualquer campo. No que concerne ao tema 
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deste livrOj a via eletronica facilitou a comunica^ao elitre autor 
e editor, assim como to do o processo editorial e a divulga^ao 
dos artigos dentificos. Nas nor mas de Vancouver constam as 
seguintes observances. 3 

“A publica^aci em formatos eietronicos criou oportunidades para 
acrescentar detalhes ou se^oes inteiras apenas na versao eletroni¬ 
ca, organizando inform a^bes adicionais, estabelecendo links ou 
extraindo partes de artigos e assim por diante. Os autores preci- 
sam trabalhar com os editores no desenvolvimento ou uso desses 
novos formatos de publica^ao e devem submeter a revisao de es- 
pecialistas materials para possivel utiliza<^ao em publica0es ete- 
tronicas suplementares.” 

Urn autor pode submeter, por meio eletronico, seu texto 
para publica^ao em period ico cientifico, assim como acompa- 
nhar, da mesma maneira, a avalia^ao de seu artigo, Em alguns 
period ico s, o texto aceito para publica^ao e em condi^oes de 
divulga^ao e logo exposto na pagina eletronica da re vista,. 

No presente, pelo menos cinco tip os de material cientifico 
sao encontrados na internet: 

■ G contend o da propria versao impressa do artigo 

■ As informal es que complement am a versao impressa, 
sob a forma de texto, figura, tabela, detalhes da anaiise 
estatlstica e resultados secundarios* tambem material su- 
plementar como audio, video e slides 

■ Uma versao ampliada do texto 

■ Os artigos que, embora julgados adequados para publi- 
ca^ao, nao sao incluidos no periddico impresso, simples- 
mente por questoes de espa^o 

* Gs periddicos exclusivamente eietronicos. 

A internet nao esta limitada apenas aos aspectos real^a- 
dos. Oferece mais. Pela liberdade de espa^o, o meio eletro- 
nico per mite outras composites, como divulga^ao de mate¬ 
rial destinado k pre-publica^ao impressa, pareceres sobre 
artigos, cartas dos leitores e comentarios induzidos sobre o 
texto. No entanto, a simples disposi^ao de mais espaifo nao 
e justihcativa para faltar com as virtudes de um bom texto. 
A avalla^ao de artigo a ser divulgado em meio eletronico, de 
modo que constitua evidencia cientifica de boa qualidade, 
deve seguir os mesmos criterios de qualidade aplicados aos 
artigos impressos. Eles tambem podem ser tratados como 
semelhantes k publica^ao impressa e ap are cere m em bases 
de references bibliograficas, passiveis de serem citados na 
literatura cientifica. 


1.7 informa{6es 
cientifica s na internet 

A internet trouxe enormes facilidades ao usuario de publi- 
ca^oes cientificas, dentre as quais, conexao com bases de 
dados, facilidade de acesso a um imenso volume de infor¬ 
ma ^oes em texto integral, rapid ez de pesquisa e interact* do 
usuario com todo o sistema. Uma das mais relevantes expres- 
sdes do emprego da internet na medicina e o acesso imediato 
4s bases de dados de material cientifico. Nos exemplos adiante, 
sao relacionadas tres delas de uso gratuito e amplamente utili- 
zadas no Brasil, Os Capftulos 13 e 14 trazem mais informa^oes 
sobre o assunto, 

Ao lado de ah andantes aspectos altamente positivos, a 
internet tambem tern fragilidades. As informa£oes que com¬ 


port a nem sempre t£m o mesmo nfvel de qualidade. Parte do 
material nao passou pelo filtro da revisao por pares, caracteris- 
tica dos periodicos de boa qualidade, 

Exemplos 1,7 Banco s de dados de artigos 

dentificos na internet 

Exemplol MEDLINE 

Pela abrangencia, facilidade de acesso e gratuidade, o 
MEDLINE se finnou como a base de dados mais utilizada 
para a recup era ^ao de inform a^oes cientificas sobre saude no 
Brasil e em todo o mundo. Existem numerosos outros banc os, 
embora nenhum seja tao us ado como o MEDLINE. 

Exemplo 2 LILACS 

A LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em 
Ciencias da Saude) apareceu em 1982 e tornou-se o mais 
abrangente Indice bibliografico da produ^ao cientifica e tec- 
nica da regiao. 

Exemplo 3 SciELO 

Em 1997, foi implantada a SciELO {Scientific Electronic 
Library Online ), que nao e uma base de dados como a LILACS, 
mas biblioteca de revistas cientificas em formato eletronico. 
Ambas represent am contributes o relevante para a divulga- 
eao e uso de resultados de pesquisa da America Latina. 


1.8 Periddicos de acesso iivre 

Em decorrencia das facilidades eletronicas crescentes, o 
modelo tradicional de comunica^ao cientifica centrado na 
versao impressa esta sen do altera do para outro, focado na 
public a^ao eletronica e no acesso Iivre e irrestrito ao material 
publicado. 6 Os periodicos dentificos eietronicos de acesso 
inteiramente Iivre emergiram. Acesso Iivre ou acesso aberto 
significa ausencia de custos para o leitor e para a institui^ao 
pelo uso da informa^ao. 

A pesquisa financiada com recursos publicos deve ser dis- 
ponibilizada gratuitamente para o publico. Essa e a opiniao de 
parte considered da comunidade cientifica, Equivale a devol- 
ver a sociedade o que foi investido na pesquisa. Nos Estados 
Unidos, os artigos publicados provenientes de pesquisas com 
recursos publicos devem e-star disponlveis em texto integral 
no PubMed, que e gratuito, no maxima 12 meses depois de 
publicados. O acesso Iivre a artigos dentificos esta mudando a 
estrategia das editor as. 7 Em algumas re vistas, o acesso fie a res- 
trito a ass mantes apenas durante curto periodo, que pode ser 
seis meses, como no JAMA {Journal of the American Medical 
Association ), ou um pouco mats em outros periodicos. Apos o 
prazo estipulado pelos editores, o acesso ao texto complete e 
Iivre. As vezes, requer-se registro ou assinatura individual sem 
custos. 

Exemplos L3 Revistas cientificas em formato eletronico 

de Iivre acesso na internet 

Exemplo 1 Directory of Open Access Journals (DQAJ) d 

Em 1992, foipublicada a primeira re vista detronica na area 
da saude, a Online journal of Clinical Trials , com textos com¬ 
pletes. Em julho de 2010, estavam registradas no Directory of 
Open Access Journals 5.160 revistas eletronicas em regime de 
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acesso aberto, em tod as as areas, das quais 2.137 permitiam 
consulta por artigo. Estavam disponiveis cerca de 420 mil arti- 
gos de texto completo gratuitos para uso. O numero de peri¬ 
odic os de ciencias da saude em texto completo era o seguinte: 
50 de odontologia, 29 de enfermagem, 377 de medicina geral 
e 140 de saude publica. Somente sao inclufdas nessa base de 
periddicos as que utilizam um sistema de controle de quali- 
dade para a seleqao de artigos. 

Exemplo 2 Public Library of Science (PLoS) 9 

A Public Library of Science e uma biblioteca publica de 
ciencias, dos Estados Unidos, que adota o sistema de acesso 
livre. Edita v&rios periodicos cientfficos, entre os quais, PLoS 
Medicine. Esse periddico situa-se entre os dez de maior pres- 
tiglo em medicina interna, com fator de impacto de 13>05 no 
ano de 2009. Fator de impacto e um indicador que express a o 
numero de vezes que um periddico e citado (ver 14.6). Outros 
periddicos dessa organizaqao, com os respectivos fatores 
de impacto, sao: PLoS Biology (12,91); PLoS Genetics (9,53), 
PLoS Pathology (8,97), PLoS Computational Biology (5,75), 
PLoS Neglected Tropical Diseases (4,69) e PLoS One (4,35). O 
modelo de financiamento adotado nessa biblioteca requer que 
sejaefetuado pagamento dos custos de publicaqao pelos auto- 
res do artigo. 

Exemplo 3 Open Access Central' 

Essa entidade tern o proposito de albergar revistas de acesso 
aberto de medicina, biologia e mesmo de outras areas. Tern 
como lema rt maximizar a comunica^do de pesquisa cientlfica 
por meio do acesso Uvre ” 

A SciELO,jamencionada no capituio, e ilustrai^ao de biblio¬ 
teca virtual de acesso aberto. 


1.9 Competi^ao para publicar 

Dois temas centrals abordados no capituio sao a redaqao de 
um artigo e a sua publica^ao, Esses dois temas sao mais bem 
apresentados como um apenas: a preparaqao de artigo com 
mais possibilidades de ser aceito em periddico cientlfico de 
prestlgio. O objetivo do autor de um artigo e te-lo publicado 
e nao simplesmente escreve-lo. Existe forte competiqao para 
publicar uma vez que o numero de artigos cientfficos subme- 
tidos aos editores excede em muito o numero possivel de ser 
aceito. Nos periodicos de prestlgio, a taxa de aceitaqao de arti¬ 
gos e inferior a 10%. 

Um caminlio para ter razoaveis possibilidades de publi¬ 
car em periddico cientlfico de prestlgio e produzir texto de 
qualidade superior. Embora necessario, nao e sufic iente. 
Torna-se conveniente entender o processo de avaliayao de 
textos cientfficos e os meandros da publica^ao, o que evitara 
mal-entendidos e frustrates. Isso envolve, de um lado, ques- 
toes relacionadas a boa estruturaqao do artigo, a localizaqao 
correta da argumentaqao cientffica nessa estrutura e um tom 
de linguagem adequado para uma revista academica. O obje¬ 
tivo e fazer com que os revisores sejam capazes de entender 
o relate, aprecia-lo e bem availar o manuscrito. Ha tambem 
outros angulos a lidar como a autoria, a etica, a escolha do 
periddico adequado, a forma de submissao do material aos 
editores, a resposta is solicit aq 6 es do editor e muitos mais, 
como detalliado nos prdximos capituios deste livro, Existem 
as conventes, ^ em es tab elecIdas, para serem seguidas e as 
regras nao escritas. Desenvolver habilidades para lidar com 


esses temas pode re suit ar em beneffeios de publica ^ao, alern 
de ser um apaixonante desafio intelectual. Entre as habili¬ 
dades para alcanqar a met a da publica £ao do artigo esta a 
capacidade de antecipar o que sera provavelmente aceito ou 
rejeitado pelos editores. Para term os de compara^ao, vale 
lembrar as palavras de Nicolau Maquiavel, 1469-1527, o pen- 
sador e escritor it alia no-, quando se referiu ao que acontecia 
na esfera polftica. 

"Quando os pioblemas sao previstos de longe, o que so homens de 
talento podem fazer, os males que deles poderiam advir sao logo 
curados; mas quando, por falta de previdenda, eies sao padecidos 
ate um ponto em que se tornam perceptiveis para todos, ja nao 
existe mais remedio.” 

Como se desenvolve a habilidade de ante ver qu alidades 
e problemas no texto cientlfico? De um lado, aprende-se a 
maneira dos bons autores apresentarem os resultados das suas 
pesquisas. £ tambem conveniente saber como outros falliaram 
e tiveram seus artigos recusados para publica gao, de mo do a 
evitar os mesmos erros. O presente livro esta repleto de exelu¬ 
pins de ambos os casos, de formas adequadas de apresentar os 
resultados de uma investigaqao e erros frequentemente come- 
tidos. 

Em slntese, o autor fara constar do relato o que constitui 
uma boa comunica^ao cientffica, ou seja, aquilo que os conhe- 
cedores do assunto buscam e esperam encontrar no texto. 


1.10 Raciocinio cientlfico 

Para bem alcanqar o objetivo de publicaqao em periddico 
de prestlgio, a compreensao da logica do raciocinio cien¬ 
tlfico e essencial, visto a sua importancia na concatena^ao 
das ideias, fatos e argumentos para sustentar as conclusoes. 
O raciocinio que fundamenta a comunica^ao cientlfica mo- 
derna e os modos de lidar com as evidencias sao abordados 
por to do o livro. Em muitas situate es, o certo e o errado 
estao bem estabelecidosi exemplos sao mostrados, Em outras 
oca sides, nao existe certo nem errado, mas dife rentes formas 
de abordagem. Nesses casos, sao sugeridos caminhos para a 
redaqao e apresentadas formas para aprofundar o estudo da 
materia. 

A logica, ou sua falta, estara estampada no relato de uma 
investigaqao. Tendo o artigo cientlfico em maos, o leitor verifi- 
card se o autor reuniu materia adequada e suficienie para que 
se possa formar opiniao sobre a investiga^ao e sua condusao. 
Os detalhes para sustentar a condusao do autor e para a com¬ 
preensao do que foi feito deverao constar do relato. De outra 
maneira, nao se pod era concordar ou discord ar do autor. Em 
investigaqao deficiente ou texto incomplete, as falhas se torna- 
rao aparentes pela leitura do relato. Sao esses os textos candi¬ 
dates a rejei^ao quando submetidos para publica^ao. 


1.11 Sugestdes 

A redaqao cientlfica constitui complexa apresentaqao de 
fatos e argumentos, guiada por processo daborado de raciocf- 
nio, que desafia os investigadores e empolga os mais exigentes. 
E sere ver e momento de reflexao, que favorece a compreensao e 
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o aperfeiifoamento pessoal. No entanto, trata-se de tare fa para 
ser aprendida e esercitada com empenho e perse veranda. O 
habito da leitura contribui para o melhoramento da reda^ao. 
Exercitar-se contmuadamente na arte de escrever tambem. 

O artigo publicado refiete as caracteristicas do autor e 
mesmo da institute que ele representa, £ conveniente ter 
esse aspecto em considerate ao prepard-lo. Fazer o melhor 
para si mesmo e a sua institui^ao e submeter para publica^ao 
so mente b o ns textos cientlficos. 


1,12 Comentario final 

O autor deste livro espera que muitos leitores tenliam a sorte 
de, se ja nao o sao, virem a ser incluidos na categoria dos apai- 
xonados pela leitura cientifica. O medico e escritor mineiro 
Pedro Nava, 1903-1984, em seu livro Chao de Ferro , assinalou: 
“Felizes os que se deixam arrastar pelo amor da ciencia” Esse 
direcionamento tende a facilitar o dominie dos principles e da 
pratica da argumenta^ao cientifica, o que se refiete na reda^ao 
dos resultados de uma investigate. 
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U ma sabia decisao do autor de texto cientifico e selecionar 
atentamente o vefeulo de comunicayao que utilizara para 
a divulgayao dos resultados de sua pesquisa, A escolha certa 
promove o artigo e o autor na comunidade cientifica. Escolha 
errada tem o efeito oposto, Esconde o texto das pessoas que 
seriam os seus leitores preferences, aquelas que o citariam e 
fariam os resultados da investigayao serem conhecidos da co¬ 
munidade cientifica. A seleyao do periddico depen de de muitos 
fatores, dentre os quais, o teor da mensagem e a audiencia a 
alcanyar. Diversos topic os relacionados a comunicayao entre 
o autor e seu publico sao tratados no capftulo, dentre os quais, 
os tipos de periddico e de artigo, a clientela-alvo e as normas 
de publicayao. 


2.1 introduyao 

O investigador tem 4 sua disposiyao muitas formas para 
difundir os resultados de suas pesquisas. Cinco modalidades 
de comunicayao cientifica escrita estao list ad as na Tabela 2.1. 
Cad a qual represent a uma forma de divulgayao dos resultados 
da mesma pesquisa em diferentes mementos ou a audiencias 
distintas. 

Maneira usual de comunicayao consiste na apresentayao 
dos resultados da pesquisa em re unices ou congresses, sob a 
forma de relate oral, poster, resume, aula ou texto mats ela- 
borado, eventualmente distribuldo e publicado nos respecti- 
vos anais. Se a pesquisa recebe financiamento, e de praxe que, 
ao termina-la, seja preparado relatdrio para o orgao fmancia- 
dor. Nele constarao os detalhes de planejamento e execuyao, 
os resultados alcanyados e suas respectivas inter pretayoes e 
conclusdes. A pesquisa pode representar trabalho de co-nclu- 
sao de curso, um requisito para a obtenyao de grau univer- 
sitario. 

A apresentayao em congresso, o relatorio para orgao 
financiador e os trabalhos de conclusao de curso devem 
ser levados adiante. A transformayao em artigo e recomen- 
da da, pois essa e a forma preferencialmente citada, pelos 
cientistas, em revisoes da literatura e em trabalhos de pes¬ 
quisa. Considera-se que uma investigayao so estara completa 
quando seus resultados akanyarem a comunidade cientifica 
de maneira adequada. 

Nas ciencias da saude e em numerosas outras areas, o 
artigo publicado em periodicos e o meio mais adequado de 
comunicayao. Tende-se a considerar conhecimento cientifico 
novo aquilo que aparece publicado em periddico indexado 
em base de dados de prestfgio. 1 


Tabela 2.1 Principals canais de comunicayao 
cientifica escrita 


Anais de eventos 

Relatorios 

Teses e dissertayoes 

Livros 

Periodicos 


2.2 0 que e periodico cientifico 

A Associate Brasileira de Normas Tecnicas (ABNT) assi- 
nala que publicayao periodica cientifica impressa e: 

( ‘Um dos tipos de publishes seriadas, que se apresenta sob for¬ 
ma de revista, boletim, anuario etc., editada em fascicules com 
designayao numerica ou cronologica, em intervales prefixados 
(periodic]dade), por tempo indeterminado, com a colaborayao, 
em geral, de diversas pessoas, tratando de assuntos diversos, den- 
tro de uma politica editorial definida, e que e objeto de Numero 
Internacional Normatizado (ISSN)". 1 Para os significados de ISSN 
e ISBN, ver Tabela 2.2. 

Durante o processo de classificayao dos periodicos no 
QUAL1S, o sistema brasileiro para avaliayao da produyao cien- 
tffica nacional ( ver seyao 14.12), foi considerado que somente 
os velculos com corpo editorial reconhecido, que utilizam a 
revisao por pares e dotados de ISSN fossem considerados perio¬ 
dicos cientfficos. 

Os periodicos cientfficos tem funydes a preencher (ver 
Tabela 23) e precisam da sustentayao da sociedade para 
exercer eficientemente o pap el que lhes e destinado. 3 4 Dentre 
as atribuiyoes tradiclonais dos periodicos cientfficos estao 
a de divulgar a ciencia e constituir-se em memoria do que 
e publicado. Outra finalidade, essencial em paises menos 
desenvolvidos, consiste em trelnar re vis ores e autores em 
metodologia cientifica, com vista a melhorar a qualidade da 


Tabela 2.2 Significados das sighs ISSN e ISBN 

ISSN ( International Standard Serial Number): numero internacional 
normatizado para publicayoes seriadas. Identificador internacional 
para o titulo de uma publicayao periodica. No Brasil, o Institute 
Brasileiro de Informayao em Ciencia e Tecnologia (IBICT) atua 
como o centre nacional da rede internacional. http://www.ibict.br/ 

Exemplo: ISSN 0104-4230 identifica a Revista da Assoda^do Medica 
Brasileira. 

ISBN (International Standard Book Number): sistema internacional 
padronizado utilizado para identificar obras bibliograficas e 
softwares. No Brasil, a Fundayao Biblioteca Nacional atua como o 
centra nacional da rede internacional. http://wmv.bn.br/portal/ 

Exemplo: ISBN 85-8-5637-15-3 identifica o livro A comunicayao 
cientifica 3 


Tabela 2.3 Eunyoes do periodico cientifico 

Divulgar os resultados das pesquisas para a comunidade cientifica e 
a sociedade, 

Constituir-se em memoria da ciencia. 

Fornecer dados para a avaliayao da produyao de cientistas e 
instituiyoes. 

Favorecer a implementayao de criteria s de qualidade para realizayao 
e divulgayao da pesquisa. 

Consolidar areas de pesquisa, 

Constituir-se em cenario para treinar revisores e autores em analise 
crftica de artigos cientfficos e, assim, concorrer para melhorar a 
qualidade da ciencia. 
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ciencia. Mu it as pessoas com pretensao de publicar artigo dis- 
pcem de bo ns temas ou informaqoes valiosas sobre eles, mas 
tern pouca habilidade em comunicaqao, Os editores de peri¬ 
odicos podem desempenhar relevant e fun^ao, auxillando-os 
sob diversas formas, dentre as qua is, ministrar curs os, distri- 
buir material didst ico e prover assessoria para a preparaqao 
dos textos. 


► 2.3 Tipos de periodic*) cientffico 
e suas caracterfsticas 

Os periodicos cientificos sao classificados de diversas 
maneiras. 5 - 6 

A Class if cagao tematica dos period icos 

Existem period icos que abrigam textos de to das as areas, 
corno as revistas Science e Nature , e os voltados para um dado 
campo do conhecimento: Annals of Internal Medicine , Annual 
Review of Medicine , British Medical Journal e Revista da 
Associa$ao Medica Brasileira. Mesmo em determinado campo, 
tem-se revistas gerais e especializadas, Exemplos de revistas 
gerais em medicina sao Annals of Internal Medicine e British 
Medical Journal e, dentre as especializadas, Endocrinology 
e Jornal de Pediatria. Algumas se caracterizam por publicar 
artigos de cunho metodologico, como o Journal of Clinical 
Epidemiology e Statistics in Medicine. Para mais sobre class!- 
fica^ao tematica ver a adotada no Journal of Citation Reports 
(JCR). Alguns exemplos retirados do JCR sao mostrados no 
Capitulo 13. 


B Periodicos cientificos e praticos 

Period icos cientificos propriamente ditos e periodicos cien¬ 
tificos praticos representam outra forma de dassifica^ao/ Os 
primeiros trazem o relate de pesquisas originals, ao passo que 
os de cunho pratico tern o objetivo principal da educaqao con- 
tinuada. Esses fazem chegar aos profissionais da area extensa 
gama de informa^des, de pesquisas originals ou nao. Muitos 
periodicos sobre saude tern dupla finalidade, ao mesmo tempo 
cientlfica e pratica, caso da Revista da Associagdo Medica 
Brasileira e do JAMA. Como ilustra^ao, os amplos objetivos 
do periodico norte-americano estao transcritos na Tabela 2.4. 

C Classifica^ao de periodicos da 
Biblioteca National de Medicina, 
norte-americana 

Em publica^ao da National Library of Medicine, os perio¬ 
dicos da area biomedica estao classificados, pela finalidade 
declarada de cada urn, em quatro categorias; os de pesquisa, os 
clinicos, os de revisao e os gerais (ver Tabela 2,5). 

E Classificagao de periodicos 
portipo de indexa^ao 

Tradicionalmente, as revistas sao classificadas em nfvel 
internacional, nacional e local. As de circuito internacional 
tem maior prestfgio, sao mais procuradas pelos autores e, con- 
sequentemente, torna-se mais dificil publicar um artigo nelas, 
A class idea £ao de uma re vista como internacional e feita corn 
base na indexa^ao do periodico em bases de dados de pres- 
tigio, tipo MEDLINE/PubMed e 1SI (Institute for Scientific 


Tabela 2.4 Objetivos da Revista da Assoeiagao MMica Americana 


Objetivo geral 

Promover a ciencia e a arte da medicina, assim como a meihora da saude publica, 

Objetivos especifcos 

Publicar artigos originals import antes, documentados e revisados por pares, nas areas dlnica e laboratorial, em ampio 
espectro de topicos medicos. 

Fornecer aos medicos educa^ao continuada em ciencia, basica on aplicada, com o objetivo de subsidiar decisoes clmicas 
baseadas em evidencias, 

Possibilitar aos medicos atualizaqao em multiplas areas da medicina, alem do proprio campo de atua^ao. 

Meihorar a saude publica internacionalmente peio incremento da qualidade da assistencia medica, da preven^ao de 
doen^as e de pesquisas, e nianter os leitores bem informados, 

Fomentar debates equiiibrados e responsaveis sobre assuntos controvertidos relacionados a medicina e a assistencia a saude, 

Predizer import antes aspectos e tendencias da medicina e da assistencia k saude. 

Informar os leitores sobre aspectos nao clinicos da medicina e da saude publica, tais como politicos, hlosoficos, eticos, 
legais, ambientais, economicos, histdricos e culturais. 

Reconhecer que, alem de alcan^ar esses objetivos espedficos, o periodico tem responsabilidade social de meihorar as 
condiqoes de vida da populaqao e promover a integridade da ciencia. 

Divulgar a politica da Associa^ao Medica Americana, quando apropriado, mas sem prejuizo da independence editorial, 
objeiividade e responsabilidade. 

Alcangar o nfvel mais eievado de qualidade etica jornalfstica e produzir publicaqao que seia oportuna, conhavel e 
agradavel de ler. 


Fonte: adaptado de Journal of American Medical Association (JAMA) 2008.' 
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Tab el a 2.5 Tipos de peri6dico cientifico na area biomddica e suas caracteristicas 


Tipos de periddico Caracteristicas 


Pesquisa 


Clinic o oq pratico 


Revisao 


Dedica-sepreferencialmente a relates de investigatees originals na area das ciencias biomedicas, incliiindo-se as 
ciencias basicas; ensaios clinicos de agentes terap entices, efetividade de tecnicas e metodos terapeuticos e de 
testes diagnosticos; estudos epidemiologicos, comportanientais e educacionais de interesse para a area da saude. 

Tem por objetivo principal documentar o estado atual da pratica em saude,. disponibilizar informa^oes uteis para 
o treinamento ou a educa^ao continuada de tecnicos. Jsso ocorre por meio da publicaqao de relato de casos, 
discussao e apresentaqao de novas tecnicas, avaliatao de praticas atuais e comentarios. 

Contem o estado atual de conhecimentos ou praticas, integra recentes avan^os com principios e praticas aceitas 
ou resume e analisa pontes de vista de consenso em relato a controversias. O periodico de revisao proporciona 
informa^oes basicas para teenicos, pesquisadores, estudantes > residentes e outros que deseiam um panorama 
geral de um campo tematico; por vezes, contem historico, 


Gerai Contem elementos dos tipos acima descritos e, frequentemente, traz comentarios e analyses sobre temas sociais, 

politicos ou economicos. £, normalmente, destinado a um publico mais amplo e nao esta limitado a uma 
especialidade. 

Fonte: BLREME 1997Para o original cm ingles, ver National Library of Medicine 200B. 11 


Information). O uso da indexa^ao do periddico como criterio 
de qualidade e objeto de intenso debate, tratado nos capitulos 
13 e 14. A classlficaqao brasileira esta baseada no tipo de inde- 
xa^ao dos periodicos (ver 14.12, Classificaqao QUALIS), 


2 ,‘ 0 que e artigo cientifico 

O artigo cientifico e a unidade de informa £ao do perid¬ 
dico cientifico. Segundo a ABNT, artigo cientifico e "parte de 
uma publicagdo com autoria declarada, que apresenta e discute 
ideias, metodos-, tecnicas , processes e result ados nas diversas 
areas do conhecimentoV 1 

O conjunto de artigos compde o numero do periddico (ou 
fasciculo), Esses, reunidos, formam um volume. Tanto os fas- 
ciculos como os volumes sao numerados. 

Exemplos 2.4 Feriodicidade de algumas 

revistas cientifkas 

Exemplo 1 iievisfa da Associa^do Mddica Brasileira 

No ano de 2009, foram divulgados seis fascfculos, de numero 
1 a 6 , que formam o volume 55. A publicaqao e bimestrai, 

Exemplo 2 New England Journal of Medicine 

Em 2009, os numeros de 1 a 26, do primeiro semestre, forma- 
ram o volume 360; os numeros 1 a 27, do segundo semestre, cons- 
titufram o volume 361. Trata-se de publicaqao semanal da Asso- 
cia^ao Medica de Massachusetts (Massachusetts Medical Society). 


2.5 Tipos de artigo cientifico 
e suas caracteristicas 

Ha diversas modalidades de artigo cientifico, maneiras de 
classifica-los e terminologias para designd-los . 12,13 A depender 
do material de que disponha, o autor escolliera a modalidade 
mais adequada para divulgar o seu trabalho, dentre as aceitas 
no periodico ao qual submeter a o seu texto {ver Tabela 2 . 6 ). 


O limite maximo de palavras, de references e de ilustra^oes 
usualmente adotado esta assinalado na mesma tabela. Embora 
haja limites, a preference dos editores e por artigos curtos. 
Preferem publicar dois artigos curtos em lugar de um extenso 
(ver 23.8A, Tamanho do artigo). 

Exemplos 2.5 Tipos de artigo cientifico 

Exemplo 1 Terminologia empregada para identificar as 

modalidades de artigo cientifico 14 

Os tipos de artigo mencionados nas instruqoes para auto- 
res de 19 periodicos cientificos brasileiros na area de cirur- 
gia, publicados em 1993, foram os seguintes: artigo original, 
revisao, relato de caso, cartas ao editor, sessdes anatomocli- 
nicas, comunicaqao, atualizaqao, investigate experimental, 
editorial, resume comentado, tecnica cirurgica, estado da arte, 
artigo especial, nota previa, progresses em cirurgia, ensino e 
educaqao cirurgica, normas e retinas, novos metodos. 

Exemplo 2 Artigos aceltos na Re vista da Associate 

Medica Brasileira " 

As respectivas instru^oes para auto res in die am que 
a Revista da Associagdo Medica Brasileira tem por obje¬ 
tivo publicar artigos que contribuam para o conliecimento 
medico e que nao tenham sido publicados em outros perio¬ 
dic os. Aceita-se para public aqao textos nas categorias artigos 
originals, re vis 6 es, correspond end as, ponto de vista, pano¬ 
rama intern acional, & beira do leito e imagem em me die in a. 
Informa-se tambem que trabalhos de outra natureza pode- 
rao ser aceitos para publication dependendo da avaliaqao do 
Conselho Editorial. 


2.C 0 que e artigo cientifico original 

Entende-se por artigo cientifico original, o texto publicado 
como relato, em primeira mao, dos resultados de uma pes¬ 
quis a, Significa o relato de dados originals. Em ingles, original 
article , research article, scientific article e por vezes simples- 
mente paper. Conforme a ABNT, e “parte de uma publicagdo 
que apresenta temas ou ahordagens originate”. 11 
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Tabela 2.6 Tipos de artigos cientificos e suas caracteristicas* 


Tipos de artigo' 

Signifkado 

Palavras 1 

(n) 

Illustrates 1 

(n) 

Referencias 

(n) 

Original 

Relato, em primeira mao, dos resultados de pesquisa. 

3.000 

5 

40 

Comunica^ao breve 

Descri^ao concisa de novos achados, 

1.000 

1 

10 

Relato de casos 

Artigo original com pequeno numero de casos (ate dez). 

f.OOG 

1 

10 

Revisao 

Avalia^ao critica de material publicado; sintese da parte mais 
relevante das pesquisas sobre um tema; a opiniao qualificada 
sobre um assunto; tipos de revisao: narrativa e sistematica. 

4.000 

5 

100 

Correspondencia 
(carta ao editor) 

Comentarios nao solicitados, em geral breves, sobre tema de 
interesse dos leitores, vinculados usuaimente a artigo publicado 
em fasciculo anterior do periodico. 

500 

1 

10 

Editorial 

Opiniao de especialista; a visao do editor, dos membros do 
Conselho Editorial ou de convidado. 

1.000 

1 

10 

Resenha 

Revisao critica de uma obra (livro, sq/fware, video); descreve-se o 
que content e emite-se opiniao. 

1.000 

1 

10 

Consenso 

Recomenda^oes sobre um tema, por exemplo, sobre diagnostic, 
tratamento e preven^ao de determinado agravo a saude, 
formuladas por grupo de especialistas. 

3.000 

5 

30 

Outros tipos 

Material que nao se enquadra nas categorias mencionadas, caso 

Variavel 

Variavel 

Variavel 


de relato de conferences, monografias e estudos tedricos. 





* Os niimerussituados nas tries ultimas colunas sao aproxima^tks. Repnesentam ] unitesrnaximos aceitosem revistas biomedicas. A tendencia ea redu^ao des¬ 
ses ttuiUeros, vista a pre&sao por artigus curtos. 

O nunicro de palavras refere-.se apenas au textu, exciufdos tituio, resumo, tabelas. figuras e referenda^, 

Em term os medios, uma pagina contem 2 SO palavras se em papel A4, espa^u duplo, fonte Tunes New Roman , tamanho 12.. 
t Ilustra^ues compreendetn tabela* e figuras (ver 19.1, Terminulogia). 


Nas cienciasda saude, assim como em multas outras areas, o 
artigo dentifico original e a forma de publica^ao recomendada 
para divulgar os resultados de uma investiga^ao. Constitui a 
maior parte do material encontrado nos periddicos de pes- 
quisa. Tambem aparece, em maior ou menor propor^ao, nas 
demais modalidades de periodico. 

O presente livro aborda a reda^ao de artigos cientificos ori¬ 
ginals provenientes de investigatees empiricas; ver a classifica- 
tao da Tabela 2.7. No entanto* muitos dos ensinamentos nele 
contidos sao aplicavels a outros tipos de artigo. 


2.7 Publico-alvo do artigo cientffico 

£ conveniente o autor conliecer a clientela para a qual o 
texto estara endere^ado; ver o Exemplo 2.7 e a Tabela 2.8. Pelo 
nome e tipo de periodico, tem-se indica^ao das caracteristicas 
do publico que alcanna. A inspe^ao de alguns fasciculos for- 
nece informa^oes adicionais. 

A delimita^ao do publico-alvo tern, pelo menos, duas jus- 
tificativasr nao se pode e sere ver um unico texto para to dos os 
tipos de leitor; e, uma vez delimitada a audlencia, tem-se deli¬ 
ne ados, grosso mo do, os criterios para compor o contend o, 
a forma do artigo a ser preparado, as definite es a con star, os 
term os a utilizar e a linguagem a adotar. 

A linguagem usada em periddicos de pesquisa pode ser dife- 
rente da empregada em revistas de divulga^ao cientifica endere- 


Tabela 2.7 Class ifica^ao dos principals tipos de estudo 
aceitos em periddicos cientificos da area de biologia e 
saude 


Tipos de estudo Caracteristicas 

Estudo empirico Descii^ao de pesquisas originals. 

Ciassificadas em: 

Pesquisa experimental, ofenomeno 
e investigado sob eondiqoes 
controladas, ditadas pelo 
investigador; em ciencias da 
saude, e conhecido como- estudo 
randomizado (ver segao 4.6B). 

Pesquisa obscrvacional: estudo 
de situates que ocorrem 
naturalmente sem interven^ao do 
investigador; representadas pelos 
estudo s epidemiologicos, clinicos e 
describes de fenomenos naturais, 
novas especies, estruturas, fun^oes, 
muta^oes e variaqoes. 

Revisao da iiteratura Avail a^ao critica de material publicado 

(ver seqao 5.10 e seguintes). 

Estudo teorico Relato em que o autor utiliza a 

Iiteratura para desenvolver teoria ou 
reformulates que levam a produqao 
de conceitos novos e apresenta^ao de 
hipoteses e modeios de representa^ao 
da re alidade. 
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Tabela 2.8 Tipos de leitor de periddico dentifico da 
area das cidicias da saude 


Fesqiiisador: procura informaqoes reladonadas as suas pesquisas 

Profissional, espedalista (clinico, sanitarista): busca atualiza^ao para 
aplicaqao pratica dos resultados 

Estudante: acumula conhecmientos como parte da formaqao 
cientlfica 


qadas a publico mais amplo, como a Ci&ncia Hoje , da Sociedade 
Brasileira para o Pragresso da Ciencia (SBPC). Uma coisa e escre- 
ver para o espedalista; outra, para o nao espedalista, o universi- 
tario ou o grande publico* havendo ainda uma infinidade de seg- 
mentos da sotiedade, aos quais o texto poderia ser endere^ado. 

Ao refletir sobre os tdpicos mencionados neste capltulo, 
pode-se combinar tern a, periodico, tipo de artigo e de publico, 
com o proposito de preparar o texto mais adequado para a 
ocasiao, dentro das normas adotadas no periodico ao qualsera 
submetido. 

Exemplo 2,7 LeLtores de periodicos seledonados 

Uma revista de biologia molecular tern seu publico restrito 
a pesquisadores e alunos em forma^ao cientlfica nesse campo 
do conhecimento. Os periodicos gerais, como a Revista da 
Associate Medica Brasileira e o JAMA* da Associaqao Medica 
Americana, sao lidos principal me nte por clinico s, sejam 
pesquisadores ou nao. Os leitores dos Anais Brasileiros de 
Dermatoiogia sao os espedalista s dess a area ou os que, de uma 
ou outra maneira, lid am com temas dermatologlcos. 


2.8 Instru^des aos auto res 

As pessoas que compoem a comunidade cientlfica tern valo- 
res que os editores de periodicos traduzem por normas. Cada 
periodico dentifico dispoe de normas* identificadas como ins - 
tru^oes para autores, informa^oes aos colaboradores, instrugoes 
editoriais aos autores ou termos assemelhados. Sao esclareci- 
mentos sobre campo de atua^ao, categorias de artigo, pro cedi- 
mentos editoriais, preparaqao de textos, submissao de originals 
destinados a publica^ao, checklists, do cu mentos necessaries e 
outros mais. 2 As instru^oes para autores refletem a propria his- 
tdria do periodico e a posi^ao do seu consellio editorial. Cada 
periodico dentifico tern o seu perfil, caracterizado por traqos 
comuns aos demais e por especificidades. Dai a necessidade de, 
escolMdo o periodico para o qual o artigo sera enviado, as res- 
pectivas instruqdes serem lidas, pois constituem guia na elabo- 
raqao e finaliza^ao do texto a ser submetido para publicaqao, 

As normas estao em constante evoluqao, visto os avan^os 
cientlficos criarem novas exigencias. Os especialistas die- 
gam a consensos que, amiude, transfermam-se em diretrizes, 
tornando outras obsoletas quanto, por exemplo, ao formato* 
nomenclatura, simbolos e unidades de medida. Desde o fim 
do seculo 19, manuais de estilo para auxiliar editores foram 
escritos e sao periodicamente revisados, Iioje, existem muitos 
desses manuais endere^ados a editores e autores que encer- 
ram copiosos detalhes de normatizaqao de textos* visando a 
padroniza^ao das publica^oes* como sera visto no Caprtulo 


22 . Slntese desse material esta disponlvel nas seqdes 4.8 a 4.10. 
Mutt as vezes, as instruqoes para autores dos periddicos den- 
tificos sao sucintas, mas recomenda-se procurar informa^des 
adicionais em outro local, frequentemente, em um dos manu¬ 
ais que adotam. 

Muito foi feito para padronizar a publica^ao impressa, por 
orgaos internacionais, como a Organiza^ao Internacional de 
Wormatizaqao (International Organization for Standards, ISO) 
e por entidades nacionais, Cada pals possui seu drgao de nor- 
matiza^ao, No Brasil, temos a Associate Brasileira de Normas 
Tecnicas (ABNT); nos Estados Unidos, o American National 
Standards Institute (ANSI). Os paises europeus tambem tern 
import antes entidades com esse proposito* sendo exemplos, as 
da Alemanha e da Franqa. 

O conliecimento das normas, brasileiras e internacionais, 
familiariza o usuario com publicaqoes cientificas e tern o papel 
de facilitar consulta a documentos, catalogos e bases de dados 
de references bibliograficas. Esse conhecimento auxilia o 
pesquisador na tarefa de rever a llteratura cientlfica sobre um 
tern a e de procurar os textos que necessita. 

No tocante a forma de apresenta^ao de periodicos e arti¬ 
go s, e mb ora haja o esfor^o de uniformizar a materia, jamais 
se cliegou ao consenso, no Pals, entre as normas brasileiras e 
as divulgadas interna cionalmente, 3 6 Nos dias atuais, essas ulti¬ 
mas refletem, principalmente, as influences inglesa e norte- 
americana. Para saber mais sobre ins!rupees aos autores, ver 
a Tabela 2.9. 


2.9 Associate Brasileira de 
Normas Tecnicas (ABNT) 

A ABNT e o drgao responsavel pela normatizaqao tecnica 
no Pais. Trata-se de entidade privada, sem fins lucrativos, sendo 
membra fundador e representante do Brasil na Oiganiza^ao 
Intemacional de Normatiza^ao. 'lem como atribuiqao prover refe- 
renciais para a sociedade, por meio da criaqao de normas e difu- 
sao dessas informa^oes. Dispoe de catalogo com mais de 11 mil 
normas, de varies setores. D entre elas, estao as referentes k do- 
cumentaqao. A Tabela 2.10 contem lista de normas de documen- 
taqao reladonadas ao tema deste livro. As normas nao tern carater 
imposltivo; foram desenvolvidas com base em recomendaqoes da 
ISO e por consenso entre especialistas, tendo como alvo a rsda^ao 
de trabalhos cientlficos. Como e comum em se tratando de nor¬ 
mas, as da ABNT sao atualizadas periodicamente, de modo que, 
em pouco tempo, a lista apresentada podera estar obsoleta, 


2.10 Normas de Vancouver 

Os editores de periodicos biomedicos, principalmente 
norte-americanos e ingleses, lideram, na atualidade, o pro- 
cesso de reflexao e de investiga^ao sobre publica^es cien¬ 
tificas, o que aponta para os problemas, as soluqoes e as 
variances existentes, concorrendo para melliorar o nfvel 
de apresenta^ao dos artigos, Como parte desse processo, 
um grupo de editores de periodicos da area medica encon- 
trou-se, em 1978, na cidade de Vancouver* no Canada, para 
estabelecer diretrizes sobre o formato dos originals sub- 
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Tabela 23 Para saber mais sobre instru^oes para autores 


Names 

Endere^os 

Associate Brasileira de Normas Tecnicas (ABNT) 

http;//www. abnt.org.br/ 

Annals of Internal Medicine 

http://www.annals.org/ shared/author_info.html/ 

British Medical Journal 

http:// www. bmj. com/ 

Instituto Brasileiro de Informa^ao em Ciencia e Tecnologia 
(IBICT) 

http://www.ibict.br/ 

International Committee of Medical Journal Editors 

http://www.icmje.org/ 

Jornai de Pediatria (Brasil) 

http://www.jp ed. com.br/port/normas/normas_07. asp / 

Journal of the American Medical Association (JAMA) 

http://j ama.ama - assn.org/ misc/about) ama. dtl/ 

Mulford Library . University of Toledo, Ohio. EUA* 

http://mulford .me duohio. edu/instr/ 

New England Journal of Medicine 

http:// www. nejm.com/ 

PubMed 

http;//www.ncbi.nini.nih.gov/ sites/entrez / 


* Reune instruifocs para auturts de mais de 3,500 periddicos cicntifkos de saude e cieneias da vida. 


metidos a periodic os, hoje ccnhecidas corno nor mas de 
Vancouver. O gmpo publicou pel a primeira vez urn con- 
junto de diretrizes, em 1979, atualizadas periodicamente 
(ver Tabela 2,11). Como expiicado no prdprio documento, 
as normas de Vancouver lidam com os "prinrfpios eticos 
relacionados aos processes de avalia$ao> melhoria e publica- 
$ao de originals em revistas biomedicas e its relates entre 
editores e autores, revisory especialistas e a midia. As setjoes 
Jinais tratam de aspectos mais ticnicos de preparaqdo e sub - 
missdo de originate ” ls 


Sao centenas os periodicos na area das cieneias da saude 
que adotam as normas de Vancouver por todo o mundo, Ao 
adotados, os editores dos periodicos aderem a conven^ao sobre 
multiples aspectos, os quais prometem seguir, e que vao alem 
do formato, tais como: diretrizes para lidar com a aceita^ao de 
publicaifao duplicada, autoria de trabalhos e confiito de interes- 
ses. Os trechos principais das normas de Vancouver estao trails- 
critos no presente livro em acordo com o tema de cada capitulo. 
A lista dos assuntos e onde encontra-los constant da Tabela 2.12. 
Esse material e valioso para autores de artigos cientificos. 


Tabela 2.10 Normas da Assocta^ao Brasileira de Normas Teen leas (ABNT)* sobre public a^oes periddicas 


Classifica^ao e titulo da norma 

Numero de identifica^ao 

Ano de publica^ao 

Abrevia^ao 

Abreviagao de tltulos de periodicos e publicagoes seriadas 

6032 

1989 

Apresenta^ao 

Cita^oes em documentos 

6022 

2003 

Citato es em documentos 

10520 

2002 

Pubiica^ao periodica cientifica impress a 

6021 

2003 

Relatorio tecnico on cientifico 

10719 

2009 

Trabalhos academicos 

14724 

2011 

Numera^ao e coordena^ao 

Editora^ao de tradu^oes 

10526 

1988 

Indice 

6034 

2004 

Lombada 

12225 

2004 

Numera^ao progressiva das se^oes de um documento escrito 

6024 

2003 

Numero padrao internacional de livro - ISBN' 

2 IQS 

2006 

Numero padrao internacional para publica^ao seriada - ISSN' 

10525 

2005 

Ordem alfabetica 

6033 

1989 

References 

6023 

2002 

Resumo 

602 S 

2003 

Revisao de originals e provas 

6025 

2002 

Sum in 0 

6027 

2003 

Datas 

Norma para datar 

5892 

1989 


Fonte: As:»Qcia<;a'D Brasileira de Normas Tecnicas. 1 

* A expnessao ''normas braiilciras" e usualmcnte empregada na forma abreviada h NBR. 

ISBN = BEferrcsNarcci Siflrct/orc/ Book Number t ISSN “ International Standard Serial Number (ver Tabela 2.2). 
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Tabela 2.11 Informal es gerais sobre as nor mas de Vancouver 


Denominagao oficial: International Committee of Medical journal Editors (ICMJE); em portugues, Comissao Internacional de 
Editores de Re\ r istas Medicas, tambem conhecida coma Grupo, Convengao, Padrao, Estilo, Formate ou Normas de Vancouver. 

Objetivo do Grupo de Vancouver: estabelecer diretrizes sobre o formato dos originate submetidos a periodicos. 

Denominagao das diretrizes publicadas periodicamente: Uniform requirements for manuscripts submitted to biomedical journals; em 
portugues, Requisites de uniformidade para manuscritos submetidos a periodicos biomedicos; denominagao abreviada: requisites 
uniformes para originals ou, simplesmente, requisitos uniformes (uniform requirements , em ingles), 

Estrutura das normas. As informagoes e recomendagoes estao organizadas em tres segoes principals:* 

- Con si derates eticas na conduta e no relato de pesquisa 

~ Questoes de editoragao e publicagao em re vistas biomedicas 

- Preparagao e submissao do original. 

G texto completo das normas de Vancouver, no original em ingles, encontra-se na pagina eletronica do ICMJE. Disponivei em bcttp://www. 
icmj e.org/index. htmi. 

O texto completo das normas de Vancouver traduzido para o portugues esta disponivei em varias paginas eletronicas, dentre as quais, a do 
Jornal de Pediatria. Disponivei em http://www.jped.corii.br/ 

* Q material das tres segues ibi desmembradu e transcrito sob a forma de tabelas, distribuidaspur todo o presente 3 evto, em relagau w tema de cada capitulo; 

ver a Tabela 2.12 para localiza-ias. 


Tabela 2.12 Normas de Vancouver transcritas para o presente livro 


Temas* 



Segao 

Tabela 


Informagoes gerais sobre as normas de Vancouver 



2.10 

2.11 


Segao de intro dugao 



5.2 

5.2 


Segao de metodo 



6.3 

6.2 


Segao de resultados 



7.3 

7.2 


Segao de discus sao 



8,2 

8.2 


References bibliograficas 



9,4 e 9.12 

9.3 e 9.10 


Tftulo e titulo abreviado 



10.6 e 10,9 

10.2 e 10.7 


Autoria 



11.1 a 11,6 

11.2,11,4 a 11.7 


Agradecimentos 



11.12 

11.10 


Resumo 



12.5 

12.3 


Palavras-chave 



13.1 

13.1 


Abreviagoes, simbolos 



15.5 

15.1 


Unidades de medida 



15.6 

15.5 


Preparagao e submissao de originate 



16.2 a 16.10 

16.2 a 16.10 


Revisao por pares 



17.3 e 17.10 

17.4 e 17.10 


Publicagao de estudos negatives 



17.12 

17.11 


Registro de ensaios clmicos 



17.13 

17.12 


Conflito de inter esses 



17.14a 17.17 

17.13 a 17.16 


Privacidade e sigilo de autores e revisores 



17.18 

17.18 


Informagao estatistica 



18.4 

18.2 


Tabelas 



19.10 

19.5 


Figuras 



20.10 

20.2 


Legenda das figuras 



20.22 

20.5 


Protegao a seres humanos e animate 



21,8 

21.4 


Privacidade e sigilo de pacientes e particip antes 



21,10 

21.7 


Suspeitas de fraude cientifica 



21,13 

21.8 


Consideragoes eticas na conduta e relato de pesquisa 



21.14 

21.9 



* Temas apresentados na ordem de aparecimento no presents livra. 
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2.1 Que normas adotar? 

Existem muitas normas sob re publics 910 de artigos cientf- 
ficos. Estamos em periodo de transi^ao na adequa^ao das nor¬ 
mas. Hi consenso em muitos aspectos e varia^ao em outros. 
Um longo caminho foi percorrido nesse esfor^o de padroniza- 
^aOj 0 que results em beneflcio para 0 autor e para o leitor de 
publicaqoes cientfficas. 

A globaliza^ao exige uniformidade. A enorme infiuencia 
dos Estados Unidos, em todo o mundo, faz com que as normas 
daquele pais tenham profunda repercussao sobre as demais. O 
MEDLINE, base de dados de references bibliogrideas exten- 
samente utilizada pelos profissionais da saude de todo o pla- 
neta, e preparado pela Biblioteca Nacional de Medicina dos 
Estados Unidos, adotando 0 que e delineado pelo American 
National Standards Institute. As normas de Vancouver, tarn- 
bem amplamente adotadas na area medtea em todo 0 mundo, 
estao baseadas nos formatos utilizados no MEDLINE. A glo- 
baliza^ao tern esse efeito de uniform iza^ao, segundo as normas 
do pals que lidera o movimento. No caso, a normatiza^ao da 
publica^ao cientifica e adotada em numerosos palses, segundo 
a optica anglo-saxonica. As normas de Vancouver constituem 
exemplo. 

Os editores de period icos cientificos brasileiros de ciencias 
da saude, para inserirem suas publicagoes no piano interna - 
clonal, adotam as normas de Vancouver, as quais foram elabo- 
radas para auxiliar autores e editores na tarefa de criar textos 
claros e precisos. Sera util os escritores cientificos seguirem 
essas recomenda^oes com 0 intuito de melhorar a qualidade 
do relate de originals a serem submetidos a uma re vista. No 
entanto, cada periddico tern requisites editorials direcionados 
especificamente a seus propositos. Portanto, os autores preci- 
sam familiarizar-se com as instruqoes para autores da revista 
que escollieram para submeter seus originals. 


► 2.12 Sugestoes 

Em principle, to da pesquisa deve ser divulgada sob a forma 
de artigo original, independentemente dos resultados alcan- 
^ados e de terem sido apresentados ou nao em congresso. O 
autor de uma pesquisa precisa organizar-se visando a publica- 
910 dos seus resultados em periddico cientifico. 

Logo que engajar-se em uma pesquisa, refletir sobre que 
periddicos cientificos aceitariam 0 artigo a ser escrito e deci- 
dir-se por um que seja indexado. Para auxiliar a decisao, e con- 
veniente inspecionar os ultimos numeros desse periodico para 
verificar se e o destino adequado para o artigo e inteirar-se de 
particularidades editorials, redacionais e de estilo. Tem-se assim 
indica^ao das caracteristicas do artigo que devera ser escrito. 

Como os editores tendem a seguir diferentes normas, 
incluidas as criadas por eles mesmos, e conveniente ler as ins- 
tru^des para autores do periodico para 0 qual 0 artigo sera 
enviado. Mas aten^ao: tod os mudam com 0 tempo e as instru- 
^oes tambem. £ aconselhavel procurar instruqoes recentes e 


come^ar a busca pela paginaeletronica do periddico cientffico. 
Na eventualidade do aparecimento de situates nao contem- 
pladas pelas instru^oes para autores, seguir as re comend a^des 
contidas nas normas de Vancouver, 


2.13 Comentario final 

No presente capitulo foram apresentados detalhes da 
cornunica^ao cientifica. A enfase foi conferida a descri^ao dos 
tipos de periddico e de artigo, ao publico-alvo e is normas de 
publica^ao. Nos proximo s capitulo s, trataremos da reda^ao 
propriamente dita de textos cientificos, direcionando-a para 
os artigos que relatam os resultados de pesquisas originals. 
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E sempre conveniente planejar cuidadosamente os empre- 
endimentos de que se vai tomar parte. Essa afirma^ao apll- 
ca-se a quase tudo na vida - a preparaqao de uma viagem, a 
construe ao de uma casa ou a redaqao de um trabalho cientifi.- 
co. To das essas atividades sao beneficiadas se existir piano que 
lhes sirva de guia. Se bem elaborado, fornece diretrlz e tende 
a evitar duplicate de tarefas, o que resulta em economia de 
tempo e de esfor^os. No presente capitulo, sao abordados o 
plane] a men to da reda^o de texto cientlfico, a propria redaqao 
e a revisao desse material. 


3.1 Ingredientes para escrever 

Para escrever, em prime iro lugar, tem-se que ter algo a 
dizer. Ora, quern realizou uma Investigate dispoe de resulta- 
dos para comunicar. Mas isso so nao basta. £ condi^ao neces- 
saria, mas nao suficiente, Em editorial na revista tpoca y de 10 
de outubro de 2005, foram apontados tres ingredientes para 
escrever: o talento, a honestidade e o conliecimento, A eles, 
ajuntaremos um quarto - o espirito cientlfico - de mo do a 
adaptar-se ao teor do presente livro. 

► A Talento 

“O homem e a ho mem e a sua drcunstdnda” Essa frase do 
fildsofo espanhol Jose Ortega y Gasset, 1833-1955, sintetiza 
a necessidade de o ser humano ser considerado simultanea- 
mente com tudo o que o circunda. Cada um nasce com um 
potencial, genet icamente predeterminado, que ira se desen- 
volver em grau variavel, a depender das conduces anibientais. 
O cor re com o crescimento fisico, o desenvolvimento mental 
e muitos outros aspectos da vida, dentre os quais, o talento 
para escrever. Nenhum dos potenciais recebidos ao nascer e 
igualmente distribuido na popula^ao. Cada ser humano dis- 
pde do seu. O uso tende a aprimorarhabilidades. Perseveran^a 
e disciplina sao algumas das qualidades que facilitam a apren- 
dizagem e fazem o talento desabrochar. Uma frase atribufda ao 
pintor e escultor italiano Michelangelo Buonarroti, 1475-1564, 
um dos genios do Renascimento, ilustra a estreita rela^ao: “Se 
as pessoas souhessem o quanto eu trabalhei duro para ganhar 
minhas habilidades, eu nao pareceria tdo talentoso assim ” 

O fildsofo alemao Goethe, 1749-1832, afirmou: A geniali- 
dade nao e outra coisa sendo a perseveranga bem disfar$ada” 

O escritor frances, Gustave Flaubert, 1821-1880, emitiu 
opiniao no mesmo sentido: “llalento epadenda sem fim .” 

Ernest Hemingway, 1899-1961, afirmou ao referir-se a 
escritores, em frase utilizada para iniciar o prime iro capitulo 
do presente livro: "somos aprendizes de uma arte na quad nin- 
guem se toma mestre” Como aprendizes, estamos tentando 
desenvolver o talento que recebemos ao nascer. 

Para a maioria dos mortals, escrever e dura tarefa. Escrever 
com simplicidade e clareza e desafio ainda maior. Muitos escri¬ 
tores real^aram a dificuldade em escrever de forma simples. 
Eis amostra de depoimentosi 

“Perdoe-me por escrever carta tdo longa , mas ndo tire tempo de 
faze-la curt a .” Frase atribuida a diversas personalidades, dentre 
as quais, o filosofo frances Blaise Pascal, 1623-1662. 

“Uma hora de sintese sup&e anos de andlise. ” Fernando de Azevedo, 
1894-1974, socidlogo brasileiro, na introdu ya° do livro A Cultura 
Brasileira, de sua autoria. 


“O que efeito com tempo, o tempo respeitaU Adagio popular. 

“O genia e 1% inspiragdo e 99% transpira^do.” Thomas Edison, 

1847-1931, inventor norte-americano. 

Qua ndo o leitor se defrontar com escrito claro e conciso, 
conclua, corn aTta probabilidade de acerto, que demandou 
muito tempo ao autor para produzi-lo. Desde a ideia inicial 
requer-se enorme carga de energia para se alcan^ar clareza e 
concisao. O trabalho do escritor e inversamente proporcional 
ao do leitor. 1 Quanto mais o escritor se empenhar, menos o 
leitor precisara se esfor^ar para entende-lo. 

► B Honestidade 

Os escritores cientfficos assumem o compromisso de 
nao faltar com a verdade. Honestidade e essencial. Honesto, 
segundo o dicionario Ilouaiss, “£ quern procede ou se enquadra 
nos regras de uma etica sodalmente aceita ” Os que falsificam 
dados e argumentos prestam um desservi^o 4 ciencia e minam 
a sua credibilidade. 

A impardalidade e uma faceta da honestidade e espera-se 
que esteja presente na condu^ao da investigate e no relato 
dos seus achados. Ora, quern torce por um resultado toma 
uma posi^ao e tende a defen de-la sem adotar equilibrio na 
interpret a^ao dos fatos, como acontece com o torce dor nos 
estadios de futebol. A parcialidade e nociva para a ciencia. 
Todos nos temos valores, mas a ciencia exige objetividade. 
Os valores passiveis de distorcer a obten^ao do conhecimento 
devem ser neutralizados. Na coleta de dados, a objetividade 
e mais facilmente obtida em mensura^des flsicas simples, do 
tipo peso e altura das pessoas, do que em situates abstratas, 
exemplificadas pela mediae da satisfa^ao ou da felicidade. 
O cientista precisa ter bons dados e, para tal, controlar de tal 
forma a subjetividade para que, nao importa quern obtenha 
os dados, os resultados sejam iguais ou proximos. Tambem 
necessita descrever o que fez de maneira a nao criar ambi- 
guidades. O caminho sera procurar despir-se de preconceitos 
e tentar abordagem balanceada dos do is la dos da questao, a 
favor e contra a tese postulada. 

O pldgio e outra manifestaqao da desonestidade, assim 
como os atos decorrentes do conflito de interesses. A objetivi¬ 
dade de um julgamento pode estar comprometida pelo envoi- 
vimento dos autores em atividades nao cientificas, como as 
de cunho financeiro, politico e social. Interesses secundarios 
fazem, por vezes, prevalecer posi^ao que distorce os fatos ou 
sua interpreta^ao. 

Conhecimento 

O leitor espera que o autor de um artigo domine o seu tema 
e saiba bem informa-lo sobre o assunto. O conhecimento 
cientlfico atualizado e o ponto de partida para qualquer inves- 
tigayao. 

O conhecimento cientlfico e um dos tipos de conhecimento, 
como o sao o de cunho popular, o filosdfico, o teologico. O que 
e considerado conhecimento dentffico inclui descobertas ou 
teorias confirmadas por diferentes pesquis adores em diferen- 
tes lugares e que, ate o momento, nao foram refutadas. As teo¬ 
rias cientificas sao provisorias. Como os cientistas comunicam 
livremente entre si os resultados que obtem, esses conheci- 
mentos sao encontrados em canais apropriados de divulgaqao 
cientifica, em especial, nos artigos originals, posteriormente 
condensados em artigos de revisao e livros. 
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D Espfrito cientiflco 

Ofilosofofrances Gaston Bachelard, 1884-1962, nos records 
que " o espfrito cientlfico e constitufdo par um conjunto de erros 
retificados” Frederich Engels, 1820-1895, filbsofo alemao, 
tinha dito algo semelhanter “A ciSncia e como uma elimina$do 
progressiva de erros” G austrlaco Karl Popper, 1902-1994, filo- 
sofo da ciencia, afirmou na mesma linha de raciocinio: "... o 
metodo do conhecimento cientffico e o mitodo crftico: o mitodo 
da busca por erros e da eliminagdo de erros a servfyo da busca 
da verdade } a servi^o da verdade ” 

Entre os atributos que comp be in o espirito cientffico estao, 
alem da honestidade e da busca pelo conhecimento, o rigor e 
o ceticismo organ iza do. 2 ' 4 Os cientistas adquirem o habito da 
duvida - o de quest ion ar results d os de pesquisas. Resistem & 
tent agao de aceitar qualquer teoria ou descoberta como defini- 
tivamente proveda (ver 4.6 A, Ceticismo organ iza do). Trata-se 
de defesa contra erros e julgamentos precipitados na busca da 
verdade, 

O espirito cientlfico se revela tambem na avaliagao de resul- 
tad os das pesquisas, a ser empreendida segundo meritos cien- 
tfficos objetivo s e nao em razao de subjetividades, com base 
em caracteristicas pessoais e socioculturais dos avaliados. 

As atitudes ehabilidades dos cientistas nao sao atitudes ina- 
tas; sao aprendidas no convfvio com seus pares, em ambientes 
proplcios para o seu florescimentoV 7 Sem ambiente intelectu- 
almente estimulante, pouco pode ser feito. G aprendizado se da 
pelo exemplo e requer disciplina, seriedade e rigor, O procedi- 
mento vai alem do dominio de conceitos e de instrumentos de 
pesquisa, £ um aprendizado que result a em conduta honest a, 
sistem&tica, logics e coerente para formular a pergunta cienti- 
fica certa e obter a resposta adequada. O aprendizado e a ati- 
tude adquirida se refletem no relato da investigagao, caracteri- 
zado por rigor nas afirmagdes, ausencia de pi agio, controle da 
subjetividade e outras expressoes do espirito cientlfico, 


3.2 Pianejamento da reda^ao 

O pianejamento e a fase de organ iza gao de ideias e de 
reflexao, facilitada quando a pessoa domina o assunto sob re 
o qual ira es ere ver. Alguns habito s e procedimentos auxiliam 
sobremaneira o trabalho subsequente de redagao. Dentre eles, 
encontram-se: 

* A preparagao do projeto da pesquisa (segao 3,3) 

* A to mad a de notas do que estiver relacionado com a in- 
vestigagao (segao3.4). 


3.3 Projeto de pesquisa 

Uma pesquisa comega com ideia que, apos detida reflexao 
e revisao do assunto, transforma-se em problem a para estudo 
e em objetivo de invest igagao. Um objetivo bem formulado 
guiara a definigao de como estudar o assunto, o que resulta no 
projeto da pesquisa - que contera o roteiro e as instrugoes para 
o trabalho a ser feito, 

No projeto constarao, pormenorizada e ordenadamente, 
diversas etapas: a delimitagao do tema; a justificativa para a 


investigagao; a revisao da literatura; o objetivo da pesquisa; o 
tipo de delineamento; a forma de selegao da amostra; a estrate- 
gia de coleta dos dados; a andlise estatfstica; os aspectos eticos; 
os result ados esperados; e a list a de referencias bibliograficas. 
Como a maioria das investigagbes precis a ser aprovada por 
comite de etica, um proto col o de pesquisa corn as caracterfs- 
ticas mencionadas devera ser submetido a um comite de etica 
em pesquisa. Esse protocolo, se bem confeccionado, sera um 
facilitador para a elaboragao do relatbrio final da pesquisa e de 
diversas partes do artigo que comunica os resultados da inves¬ 
tigagao. Daf a convenience de bem preparar um projeto da 
pesquisa. 


3.4 Anota{6es sobre a pesquisa 

De posse de um bom projeto, o pesquisa dor ira executa-lo 
procurando utilizar a tecnologia mais adequada ao seu tema e 
ao seu alcance. Descrigbes do que foi feito farao parte do relato 
da investigagao. Como a membria e, muitas vezes, traigoeira, 
havendo a possibilidade de utilizar a inform agao mais tarde, 
registra-la corretamente por escrito e sabia decisao. 

A Caderno de apontamentos 

Muitas pessoas fazem o registro minucioso de ideias, refle- 
xbes e informa goes passfveis de serem usadas posteriormente 
na red agao de seus textos (ver exemplos). Quanto melhor as 
anotagoes, mais facil sera utiliza-las no artigo cientffico. 

As anotagoes sao feitas em ordem cronolbgica, por vezes, 
separadas por assunto. Pode-se indicar, nos apontamentos fei- 
tos, os locals no futuro artigo cientffico em que os assuntos 
anotados provavelmente se encaixarao, Esses registros dizem 
respeito, principalmente, ao andamento da investigagao e & 
revisao da literatura. Em qualquer das situagbes, as caracte¬ 
risticas essenciais das anotagoes sao a relevancia e a clareza de 
significado, com a ideia de que serao utilizadas mais tarde no 
trabalho cientlfico. 

Exemplos 3.4A H&bitos de leitura e as anotagoes de 

pessoas ilustres 

Exemplo 1 Cristovao Colombo, 1451-L506 

G navegador genoves anotava suas observagoes e reflexoes. 
Convencido da esfericidade da terra, prosseguiu na viagem de 
longo curso que planejara, apesar da descrenga da sua tripu- 
lagao. Os marinheiros desconfiavam desse comandante que 
os levava para terras deseonhecidas. Colombo, munido de 
bussola, da tecnologia rudimentar de navegagao de entao e de 
algum financiamento, perseguiu no seu objetivo e, hoje, e refe- 
renciado como o descobridor da America. 

Exemplo 2 Leonardo da Vinci, 1452-1519 

G artista e intelectual italiano, um dos mestres do 
Renascimento, era um compulsivo anotador. Escrevia em 
cadernos de apontamentos e da direita para a esquerda. O 
numero exato de cadernos permanece desconhecido; ha refe¬ 
rencias a dezenove. Somente muito depois de sua morte os 
seus textos foram recuperados e traduzidos para o italiano 
moderno e outros idiomas. Leonardo da Vinci fazia as anota- 
gbes sem ordem, esperando um dia ordena-las de acordo corn 
os temas que tratava. Morreu antes de conseguir seu intento. 
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Exemplo 3 Charles Darwin* 1809-1882 

O naturalista ingles - que enunciou a teoria da evolunao bio- 
logica por meio da sele^ao natural- utilizava urn caderno no 
qual, pacientemente, anotava os fatos que observava. Tambem 
mantinlia os apontamentos em varios outros sobre os diversos 
tenia s de seu interesse. No caderno de anota^oes B, Iniciado 
em julho de 1837, indicou daramente os fundamentos da teo¬ 
ria evolutiva. Na ocasiao, ele se indagou como sao formadas as 
especies, como elas estao relacionadas entre si e como ocorre a 
adapta^ao. Fez tambem esbono, lima simples arvore evolutiva, 
representando as especies. O seu livro A origem das especies, com 
o detalhamento do esbono inicial, so foi publicado em 1859. 

Exemplo 4 John Snow, 1813-1858 

O medico anestesista Ingles - conslderado por mnitos o pal 
da Epidemiologia em razao de sens estudos sobre epidemlas 
de colera, em Londres, em meados do seculo 19 - tambem 
anotava suas observances em bloco de pap el, que levava sem- 
pre consigo. 

Exemplo 5 Somerset Maugham, 1874-1965 

O romancista ingles, muito popular em meados do seculo 
20 , registrava em cadernos suas observances sobre o dia a dia. 
Morava na Franca quando o pais foi Inyadido pelos alemaes 
durante a Segunda Guerra Mundial. Salndo apressadamente 
para os Estados Unidos, deixou para tras, dentre outros per™ 
tences, quinze grossos cadernos com anotandes. Somente 
quando um amigo os recuperou, o escritor pode completar 
seu livro - 0 Fio da Navalha - em 1944, o qual iniciara muito 
tempo antes na Europa. 

Exemplo 6 Scott Fitzgerald* 1896-1940 

G escritor norte-americano assim se pronunciou: "Voce 
deve come^ar tomando notas. Pode ter de tomar notas durante 
anos. Quando pensar, quando lembrar de alguma coisa , registre. 
Anote assim que pensar em algo. Voci pode nunca se lembrar 
tao vividamente da segunda vez”. 

E Anotagoes sobre o andamento 
da investigagao 

G pessoal que trabalha em laboratdrio de pesquisas, roti- 
neiramente, mantinha um livro para o registro diario daquilo 
que fosse feito, especialmente os procedlmentos e materials 
usados, os resultados obtidos, sejam esses initials. Intermedi¬ 
aries ou finals, e os respectives comentarios. G computador 
veio substituir o registro em livros. 

As anotandes facilitam a descrinao dos aspectos metodolo- 
gicos e dos resultados no artigo que sera escrito sobre a pes- 
quisa. Investigates real iza das fora do laboratdrio - no campo, 
no hospital ou em outros ambientes - podem tambem seguir a 
mesma sistem&tica. Se as observances forem deixadas apenas 
na memoria, muitos fatos serao esquecidos, lembrados par- 
cialmente ou distorcidos, o que dificulta a red ana o do relatdrio 
final da pesquisa ou diminui a credibilidade dos resultados. 

( Anotagoes sobre a revisao da Eiteratura 

As informanoes a serem registradas por escrito referem-se 
£ enorme gam a de situ and es, dentre as quais resumos do mate- 
rial lido, ideias, citandes e referencias bibliograficas, A primeira 
abordagem de quern se dedica a rever a literatura costuma 
ser a busca por informanoes gerais sobre o tema. Solicita-se 
a opiniao de especialistas e sao feitas pesquisas em diciona- 


rios, enciclopedias, livros e artigos de revisao sobre o assunto. 
Depois, procuram-se os artigos cientificos originals relevan- 
tes. Resum ir o que foi visto, lido e ouvido, em cada uma dess as 
fontes, facilita consult as posteriores. Outre cuidado consiste 
em identificar daramente o que constitui citato textual, que 
aparecera assinalada como tal no relate final, e o que repre- 
senta interpretanao propria. 

£ conveniente tomar notas completas da referenda da obra 
consult ad a e onde ela se encontra. Frequentemente, nomes de 
autores, artigos ou livros, que sao familiares no momento da 
leitura, nao sao mais lembrados pass ado algum tempo e, se 
as anotanoes sao confusas, pouco adiantam para esclarecer o 
assunto. Em tal caso, algumas das obras consultadas tornam-se 
dificeis de serem localizadas e, portanto, em risco de nao serem 
utilizadas para fundamentar ou ilustrar o relato da pesquisa, 

As anotanoes sobre a revisao da literatura facilitam, par- 
ticularmente, a redanao do initio do artigo, a interpretanao 
dos resultados da pesquisa e a complementanao da senao de 
metodo. Os modernos programas de uso em micro compu¬ 
tador, proprios para o registro de referencias bibliograficas, 
constituem valioso auxllio para cumprir essa tarefa corn rapi- 
dez e precisao (ver 9.21, Programas de gerenciamento biblio- 
grafico). 


3.5 Reflexao e redagao 

Escrever auxilia a pensar e vice-versa. £ de toda convenien¬ 
ce iniciar a redanao o mais cede posslvel. Ao refletir sem ano- 
tar o produto da reflexao, corre-se o risco de perder a linlia de 
raciotinlo e precisar recomenar. Ao contrario, quando as ideias 
sao registradas no papel ou em meio eletronico, o processo de 
pensar e estimulado, descobrem-se lacunas e distornoes antes 
nao percebidas, o que concorre para o aperfeinoamento do texto 
e da propria pesquisa, Permite tambem o auxllio de terceiros, 
aos quais o material podera ser apresentado para critica, 

A redanao supoe, alem de planejamento, con he time nto 
mlnlmo de como se expressar no Idioma. H - v Escrever, entre- 
tanto, vai alem de regras gramaticais. Requer esmero com a 
linguagem escrita, saber encontrar ideias e concatena-las. A 
mensagem precisa estar organizada, criando linha de ratio ti- 
nio, relacionando um pensamento com outro para for mar um 
todo coerente, " adequando as palavras as sentengas, assenten- 
ftis aos pardgrafos e estes a composfyao final” 10 

Cada paragrafo desenvolve-se em torno de ideia central.^ 
l’ode ser que o paragrafo seja extenso por conter varias elocu- 
noes, o que deve ser evitado. Period os muito longos co m mul- 
tiplas Intercalanoes explicativas complementares cosfumam tor- 
nar confuso o enunciado central da frase e compelir, por vezes, o 
leitor a varias releituras. Penodos curtos, por sua vez, podem slg- 
nificar fragmentanao da ideia, o que nao constitui boa tecnica. 

Durante o processo de redanao, o autor experiente tern em 
perspectiva o tipo de leitor para o qual o texto e enderenado. 
O trabalho escrito constitui mensagem concebida e elaborada 
pelo autor, e que deve chegar, sem deturpanoes, ao destinata- 
rio. A escolha da linguagem correta e dos termos precisos e o 
caminlio para nao ocorrer deturpanao na comunicanao entre 
o escritor e o leitor. A redanao inadequada equivale ao ruido 
de um radio. 3 Poucas pessoas permanecem ouvindo programa 
radiofonico que contenha sons desagradaveis, logo o abando- 
nam. O mesmo ocorre com a escrita. Raras serao as pessoas 
que continuam lendo um texto repleto de ruidos - ou seja. 
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defeitos, representados por palavras inadequadas, redundan¬ 
cies, vai e vem de assunto s, incoerencias, erros de concordan- 
cia e outros deslizes. 


3.6 Esbogo e versao inicial 

Estrategia muito usada no inlcio da redagao e proceder em 
duas etapas. & ' ]] 

A Tempestade de ideias 

Prime iramente, registram-se to das as ideias, por escrito, a 
medida que surgem. Anota-se o que vem 4 cabega - tecnica 
denominada brainstorming (tempestade cerebral). Nao se pro- 
cedera, nessa fase inicial, a nenhuma crftica do que deva ou 
nao ser anotado. O criterio para a inelusao e simplesmente a 
lembranga daquele tema naquele momento. Algmnas dessas 
possibilidades podem ser posteriormente descartadas, mas 
devem ser registradas. Assim procedendo, elabora-se texto ou 
listagem de topicos, sem preocup agoes critic as, que prossegue 
ate o fluxo de ideias cessar completamente. 

E Organizagao dos topicos 

Em uma segunda etapa, refaz-se o texto e organizam-se 
os topicos anotados, agrupam-se os itens que apre sen tern 
relagao entre si e elimina-se o que parece fora de propdsito 
ou nao essencial. Escolhe-se criterio para ordenar as anota- 
goes, tal como: cronologia dos acontecimentos; problem a e 
solugao; causa e efeito; comparagao e contraste; enumeragao 
e exemplifkagao, s Algumas ideias encaixam-se da maneira 
como foram inicialmente lembradas, outras sao reelabora- 
das e ha as que sao descartadas, jamais aproveitadas. Esse 
crivo origina a versao inicial do texto. A forma sugerida de 
apresentagao dos tern as no art i go, const ante nas instrugdes 
para auto res dos periodicos cientificos, constitui roteiro para 
a redagao do texto e deve ser utilizado na organizagao das 
informa goes. 

Subdividir o assunto constitui estrategia eficiente de reda¬ 
gao. Se um esbogo tiver sido preparado, cad a parte dele podera 
ser desenvolvida separadamente. Esse procedimento facilita a 
composigao do trabalho e a mudanga de assunto de um local 
para outro na busca da melhor sequencia de apresentagao, e a 
insergao de novas frases e topicos no texto. 


3.7 Apresenta^oes preliminares 
dos resultados da pesquisa 

A realizagao da pesquisa e a comunicagao dos seus resulta¬ 
dos sao atividades que se misturam. 32 Isso ocorre porque, no 
andamento da investigagao, o autor conversa sobre ela com 
seus colegas, faz relates orais em seu ambiente de trabalho e em 
re unices externas, pro fere palest ras sobre o tema. Terminada 
a investigagao, ele continua a fazer apre sent agoes, ao mesmo 
tempo em que se dispoe a publicar seus resultados. 

Durante a preparagao das apresentagoes, o pesquisador faz 
algum registro, por escrito, de sua investigagao. Habitualmente, 


esboga roteiro do que sera comunicado e mune-se de slides 
para ilustrar o que tern a dizer, material que pode ser lido ou 
servir de guia em projegoes. Na apresentagao do seu trabalho, 
e posslvel que tenha de responder perguntas e ouvir comenta- 
rios sobre o tema. Copias do material apresentado poderao ser 
distribuldas 4 audiencia. Muitas vezes, sao preparados resumos 
que aparecem nos anais de congressos e sao lidos por muitas 
pessoas. Se a investigagao recebeu financiamento, e provavel 
que o autor tenha de elaborar relatdrio, a ser encaminhado ao 
drgao financiador. 

Assim, mesmo antes de comegar, formalinente, a redigir o 
artigo sobre a pesquisa, e possivel que o investigador ja tenha 
escrito algo sobre ela e tambern recebido crlticas, colaboragao 
e sugestdes de pessoas que tiveram contato com o material 
produzido, Essas atividades constituem oportunidades para a 
organizagao das ideias, o delineamento do esbogo, o inlcio da 
redagao do artigo ou mesmo mudangas em textos ja escritos.. 


3.8 Formas de melhorar a redagao 

O investigador necessita comunicar seus resultados de 
maneira eficiente para a cornunidade cientifica. Algumas 
habilidades auxiliam, marca dam ente, o processo de redagao, 
d entre as qua is a familiaridade com o processador de texto e o 
dominio da digitagao. Essas habilidades, associadas ao conhe- 
cimento adequado do idiom a e o saber expressar-se correta- 
mente por escrito sao qualidades muito apreciadas naqueles 
que se engajam em pesquisas e precisam escrever. 

Embora algumas pessoas redijam melhor do que outras, 
to das podem aperfeigoar sua capacidade de expressar-se. 
O treinamento em redagao e essencial, ou seja, escrevendo, 
escrevendo e escrevendor seja sob a forma de mensagens, 
resumos, ensaios, cornu nic ad os, projetos, relatdrios, artigos, 
diarios, cartas ou outra modalidade de expressao escrita. £ 
aconselhavel adquirir o habito de consultar sistematicamente 
fontes de normas cultas de linguagem para evitar usos ques- 
tionaveis, que poderiam comprometer a estrutura comunica- 
tiva do texto e mesmo sua credibilidade. Os texto s cientificos 
podem ser submetidos a criticas de pessoas qualificadas para 
essa tarefa, como colegas, professores, revisores e editores de 
periodicos cientificos. 

Outra maneira de melhorar a propria redagao e pelo habito 
da leitura de livros, jornais e re vistas. Escrever e ler sao ind is¬ 
so ciaveis. Como dizia Monteiro Lobato, 1882-1948: "Quern 
nao IS, malfala, mol ouve, mal v£” A essa frase poderia ajun- 
tar-se: "mal pode escrevef 1 O habito da leitura cientifica, por 
sua vez, alarga o conhecimento e desperta a curiosidade, o que 
pode se refletir em tema de pesquisa. Quanto mais se le mais 
se aprende a ler o que tende a facilitar a redagao. 


3.9 Qualidades de um bom texto 

Muito foi escrito sobre as qualidades de um bom texto. 9114316 
Em qualquer area do conhecimento, os leitores agradeceriam 
se os escritores seguissem as sugestdes contidas nos exemplos 
escolhidos para ilustrar a presente segao. Entre as qualidades 
muito apreciadas de um texto cientlfico estao: 
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■ Clareza, para o leitor entender o que le 

* Contis do, para nao desperdi^ar o tempo do leitor e o es- 
pa£o do periodico 

p Exatiddo, para nao enganar o leitor 

* Sequincia Idgica de apresenta^ao de fatos e argumentos, 
para assegurar continuidade de leitura 

p Elegdncia, para atrair e manter a atenqao do leitor, mes- 
rao encanta-Io. 

Note-se que as caracterlsticas mencionadas sao aqui exa- 
minadas do ponto de vista do leitor, pois a ele o material esta 
dirigido. Ha outras qualidades list ad as na Tabela 3.1. A reda- 
^ao dentifica nao admite rodeios, enfeites, misterios e adornos, 
como em novela policial. Vale recordar as criticas do autor da 
letra do Hino Nacional Erasileiro, Osorio Duque Estrada, 1870- 
1927, em artigo no Jornal do Brasil, de25 de jullio de 1923: “Com 
tempo e estudo, e de esperar que consiga o autor escrever com 
menos preciosismo e umpouco mats de naturalidade” As criticas 
se aplicam igualmente 4 reda^ao dentifica. Essa se diferencia de 
outras formas de reda^ao, como a literaria, pela maneira como a 
informa^ao e apresentada. A sequencia de temas no artigo den- 
tlfico e assunto do proximo capltulo. 

Exemplos 3.9 Qualidades de um bom texto 

Exemplo 1 William Harvey, 1578-1657 

O medico e fisiologista ingles William Harvey foi autor de 
observances pioneiras sobre a circulate sanguine a, que expli- 
cou no livro De motu cordis , publicado em 1628. Desde entao, 
Harvey e referenciado como um dos expoentes da literatura 
dentifica. Assim foi comentada a sua obra: Depots de apre- 
sentar esse conceito (o da circulagdo do sangue), Harvey prosse- 
gue, de maneira admlrdvel ... Nunca antes , e muito raramente 
depois, um dentist a apresentou seus resultados experimentais 
em Hnguagem tdo lucida e ao mesmo tempo tdo elegante”. 17 


Exemplo 2 Karl Popper, 1902-1994 

0 fildsofb austriaco naturalizado Ingles Karl Popper, no 
prefacio do livro A Idgica da pesquisa dentifica, de sua auto- 
ria, afirmou que a missao da Filosofia n so pode ser cumprida 
quando aprendermos a escrever da maneira mais clara e simples 
possivelV s E acrescentou: r b culto do obscuro - muito em voga 
no presente - deve ser abandonado. Afinal, nao se trata de girar 
em tomo de paiavras. Tmta-se deformuiar argumentospasstveis 
de critica”. 

Exemplo 3 Jo stein Gaarder 

Em entrevista a Folha de Sao Paulo, publicada em 18 de 
agosto de 2005, foi perguntado a esse escritor noruegues, nas- 
cido em 1952 e autor do livro 0 mundo de Sofia, se e sere via 
o mais profunda e eloquentemente que podia ou se preferia 
a simplicidade. " Tento ser simples”, respondeu, "o pensamento 
claro e simples e pode ser explicado facilmente. Procuro a beleza 
tambem. Como seres humanos, temos um senso estetico e somos 
especiais porpodermos ver algo como bonito ” 


3.10 Revisao do proprio 
texto pelo autor 

Raramente, na sua primeira versao, o texto ad quire forma 
definitiva. O poeta Joao Cabral de Melo Neto, 1920-1999, 
expressou-se sobre a materia: “A primeira versao de alguma 
coisa quefa$o chega a darvergonha” Uma das razdes reside no 
fato de, ao escrevermos, valermo-nos das primeiras paiavras 
que nos aparecem na mente e el as nao sao necessariamente 
as melhores. Ademais, o esbo^o inicial, feito para auxiliar a 
reda^ao, pode nao ter sido o mais conveniente, de mode que 
a ordem dos assuntos seja altera da ou novos topicos inseri- 


Tabela 3.1 Virtudes e pecados de um texto 


Virtudes 


Pecados 

Concisao 


Profixidade, verbosidade 

Clareza 


Ambiguidade, obscuridade 

Exatidao 


Inexatidao, income t° 

Objetividade 


Subjetividade 

Sobriedade, moderate 


Exagero, intemp eranqa 

Sequencia logica 


Repetiqao, redundancia 

Coerencia 


Incoerencia 

Continuidade 


Descontinuidade 

Elegancia, harmonia 


Deseiegancia, desarmonia 

Interesse 


Desinteresse, tedio 

Qriginalidade 


Imitaqao, plagio 

Simplicidade 


Pedantismo, exagero 

Lniparcialidade, equilfbrio 


Parcialidade, desequilibrio, distort^ 

Honestidade, lisura 


Desonestidade 

Vocabulario variado 


Vocabulario limitado 

Adequate gramatical e estiiistica 


Inadequate) gramatical e estilistica 
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dos. Admitir que o trabalho possa ser melhorado por revisoes 
sucessivas e caminho para produzir bom texto. 

A Primeiras revisoes 

Nas primeiras revisoes, o autor se encarrega de assegurar 
que as palavras reflitam suas inten^oes. Nao raramente, no 
caso de se tratar de autor exigente, varias revisoes sao necessa- 
rias para que ele se tome satisfeito com o que produziu. Entre 
as revisoes, e conveniente fazer-se o “ teste da gaveta”: deixar 
o texto repousar, esquecido por alguns dias, antes de voltar a 
le-lo. Em alguns cases, tem-se mesmo a sensa^ao, ao rele-lo, 
de que outra pessoa o escreveu ou o alterou diante das incon¬ 
sistency notadas e dos reparos ainda necessaries. Ou mesmo 
chegar-se a conclusao oposta, frente a boa qualidade do texto. 

► E Foco das revisoes 

Durante as releituras, o autor tern a possibilidade de, orde- 
nadamente, aprimorar seu texto em rela^ao a, pelo menos, 
quatro pontosi’ 3 

* Confirma^ao das informa^oes nele contidas, em especial, 
dos numeros 

* Conserto de err os de grafia e de gramatica 

* Elim ina ^ao de rep eti^ oes 

- Supressao do que for desnecessario. 

Alguns acres cimos oportunos tambem podem ocorrer. 
Contudo, o escritor Fernando Sabino, 1923-2004, ilustra a 
pertinencia dos dots ultimos itens da lista apresentada, ao afir- 
mar: "Escrever £ principaimente cor tar” 

A circula^ao de copias entre os coautores tern tambem esse 
papel de critica ao texto, nos quatro aspectos mencionados, 
assim como a inclusao ou melhoramento de topicos em que 
cad a um e autor idade. 


► 3.11 Revisoes externa s 

G autor, depois de Ler seu texto muitas vezes, tern dificul- 
dade em detectar adicionais problemas de conteudo e reda^ao. 
De tanto ler o mesmo material, a pessoa tende a efetuar lei- 
tura panoramic a, ou seja, nao o fazendo de maneira rigorosa, 
que facilite a identifica^ao de inconsistency presentes, o que 
seria frase por frase, palavra por palavra. Um aluno de pds- 
gradua^ao assim se manifestou durante o processo de reda^ao 
e re visa o de seu artigo cientlfico: 

"Pam mim, a texto estd daro. Isso porque eu entendo do assunto. 

De qualquer maneira que escrever, eu entendo/' 

Tambem o cor re de o autor imaginar que os leitores enten- 
derao o material da mesma maneira que ele, autor, entende, 
o que pode nao ser verdadeiro. Veja a advertencia veiculada 
pel a televisao: u Uma coisa eo que a gente pensa, outra o que se 
fala ou escreve. A interpreta^do da mensagem, por sua vez, pode 
ser diferente da que se queria transmitir .” Uma interpreta^ao 
erronea leva a aplica^oes equivocadas. Dai a importancia de 
delegar a tare fa de revisa o tambem a outra s pessoas, 

A Contribuigao dos revisores externos 

Os revisores trazem outra perspectiva, pois sao pessoas nao 
envolvidas com a investiga^ao e a reda^ao, e podem colaborar 


para o aperfei^oamento do texto. As contributes do re vis or 
sao, principaimente, quanto 4 forma, a dareza, 4 precisao e a 
adequa^ao do texto aos principles gramaticais, O bom revisor 
se in forma sobre o objetivo do artigo e o tipo de leitor para 
o qual o material estd dirigido, Tendo ess as inform a^oes em 
perspectiva, ele o avalia criticamente, aponta excesses, enga- 
nos, omissoes, ambiguidades, argumentos mal formulados 
e material irrdevante, assim como pontos merecedores de 
enfase. Uma vantagem de solicit ar a revisao a mais de uma 
pessoa e verificar a coerencia de opinioes. £ conveniente apre- 
sentar o texto a especialistas da area, para exame da precisao 
de seu conteudo. Ainda mellior se esse (ou essa) especiaLista 
revisar o texto levando em conta ortografia e particularidades 
sintaticas, como concord&ncias verbals e redacionais, de modo 
a alcan^ar clareza e adequate ao estilo cientlfico de reda^ao. 
Deve-se apresenta-lo tambem a pessoas qualificadas em revi¬ 
sao gramatical. A esperan^a do autor e de que, ao proceder as 
revisoes sucessivas e incorporar criticamente as sugestoes* o 
texto se torne mats completo, claro e de leitura amena e inte- 
ressante. 

I Problemas reiacionados 
as revisoes externas 

Problemas insuspeitos podem resultar da colabora^ao dos 
revisores. Isso ocorre quando deixam de la do os propdsitos e o 
estilo do autor, assim como o publico-alvo, seguem os prdprios 
impulsos e emitem jufzos que confundem. Esses, se aceitos, 
vao desvirtuar a obra, levar o raciocfnio para outras dire^oes e 
mesmo destruir os bons argumentos ja contidos no texto. Por 
vezes, alguns termos escolhidos pelo autor, ao serem corrigidos 
pelo revisor, perdem sua for^a expressiva, O autor tera de usar 
discernimento para nao seguir recomenda^oes desse teor. 


3,12 Recados ao escritor iniciante 

£ dificil ensinar como escrever um artigo cientlfico que 
tenha as caracterlsticas aponta das no capltulo, As pessoas 
experientes podem indicar aos iniciantes o caminho que tri- 
lharam ou o recomendado pelos escritores experientes, apre- 
sentar a logica que permeia o rumo a ser seguido e assinalar os 
erros mais cometidos. Alem disso, pouco pode ser feito, a nao 
ser torcer para que as pessoas sigam a trilha apontada e convi- 
vam com autoridades no assunto. Por autoridades entende-se 
aqueles verdadeiros mestres, os que transmitem, como assina- 
lou o medico espanhol Santiago Ramon y Cajal, 1852-1934, o 
gosto e apaixao pela investiga^ao original. 1 ' 

A Conselhos de quern sabe 

G objetivo da reda^ao de um artigo cientlfico e mostrar 
lionestamente o que se fez. Os leitores ficam satisfeitos quando 
se deparam com texto elegante, que retrata fielmente a inves- 
tiga^ao. Examine as frases transcritas a seguir, pois elas nos 
in dicam caminlios a trilhar. 

“Escrita clara e a escrita impassive! de ser mal entendida”, Quin- 
tiliano, seculo I d.C 3 filosofo romano nascido na Espanha. Frase 
utilizada como introdu^ao ao presente capltulo. 

<r O bom r se concisofor, e duos vezes bom/' Baltazar Gracian y Mo¬ 
rales, 1601-1658, escritor e filosofo espanhol. 
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K A simplicidade e o ultimo degrau da sabedoria\ Victor Hugo, 
.1802-1885, escritor Frances. 

“Se kmos algo com dificuldade, o autorfracassou", Jorge Luis Bor¬ 
ges* 1899-1986, escritor argentine. 

“Quer escrever bem, escreva pouco , ” Adagio popular. 

“Irate de exercer o seu poder de sintese e me con tar, em poucas pa- 
lavras, oque quero saber." Lilian Wite Fibe, jornalista brasileira. 

“Escreva com a preocupa^ao de tornarfdcil a leitura." Robert Bar- 
rass, cientista e escritor. 30 

“Serclaro e umagentileza com o leitor*. Celso Cunha, 1917-1989, 
filologo brasileiro. 

"Deve-se escrever da mesma maneira coma as lavadeiras Id deAla- 
goasfazem seu oficio. Elas come^am com umaprimeira lavada, mo- 
Iham a roupa suja na beira da lagoa ou do riacho, torcem o pano, 
molham-no novamente, voltam a torcer. Colocam anile sabdo e 
torcem uma, duas vezes. Depots enxdguam, dao mais uma molhada * 
agora jogando dgua com a mao. Ba tern o pa no na laje ou na pedra 
limpa e dao mais uma torcida e mats outra f torcem ate ndo pingar 
do pano uma so gota. Somente depots de ter feito tudo isso, e que 
elas dependuram a roupa lavada na corda ou no varalpara secar . 
Pais quern se mete a escrever deviafazer a mesma coisa. ” Graciliano 
Ramos, 1892-1952, escritor brasileiro. 

• B 0 que evitar na reda^ao 

Ao redigir um artigo, nao possibilite ao leitor associar o 
texto a qualidades negativas como ignorancia, desleixo, des- 
compromisso com as normas ou a qualquer dos pecados assi- 
nalados na segunda coluna da Tabela 3.1. Tambem e condena- 
vel a erudiyao desnecessaria. 

Caracteristicas negativas dos text os estao associadas a 
altas taxas de rejei^ao pelos editores de periddicos cientifLcos. 
Mesmo erros aparentemente de pequena expressao funcio- 
nam como diagnostico negative. Denotam desconhecimento, 
despreparo e indisciplina. Por exemplo, enviar para pubUca^ao 
um texto corrido sem as subdivisdes habitualmente usadas no 
relate de result ad os de pesquisa original. Outro exemplo e 
ultrapassar o numero maximo de palavras fixado pelo editor. 

Em cada atividade hum ana* ha erros que os especialistas 
da area classificam como graves* mesmo imperdoaveis. For 
exemplo, confundir infec^ao com doen^a e associate com 
rela^ao causal. Se presentes no texto cientifico* despertam a 
animosidade dos editores* o que significa alta probabilidade de 
rejei^ao do artigo para publica^ao. Muitos erros sao apontados 
nos proximos capitulos. 


3.13 Sugestoes 

Uma das principals dificuldades no infeio da reda^ao do 
artigo cientifico e dispor apenas de uma folha de papel em 
branco diante de si - ou a tela limpa do computador. A difi¬ 
cuidade e contornada ou amenizada quando se tern projeto 
da pesquisa e anota^des sobre o andamento da investigate, 
como detalhado no capftulo ereal^ado aseguir. 

Vale a pena preparar um bom projeto para ser apresen- 
tado a um comite de etica em pesquisa. Isso significa que, 
no momento da reda^ao do artigo* o autor tera ja redigidos, 
embora sujeitos a revisao* a introduce, o metodo e uma 
parcela significativa da discussao e das referencias. Como o 
projeto podera servir de ponto de partida para a reda^ao, ao 


prepara-lo, fa^a-o de maneira que seja util para a reda^ao do 
artigo. 

Anote tudo o que se relaciona corn a pesquisa e que pode 
ser usado posterior mente no relate sobre ela. Nao confiar na 
memoria e uma das atitudes a serem adotadas na condu^ao da 
pesquisa. Anota^oes sao necessarias, desde que legiveis e orga- 
nizadas, sobre a revisao da literatura* a reflexao sobre o tema* 
a col eta de dados, o contato com especialistas e outros tdpicos 
passlveis de serem usados na reda^ao. 

Antes de redigir o texto* elabore um esbo^o do que ser& 
escrito. 

Come^ar cedo a reda<fao tende a melhorar a qualidade do 
texto, visto que escrever estimula a reflexao e a precisao. 

Procure alcanifar o objetivo de produzir um texto corn as 
caracteristicas apontadas no capftulo (ver Tabela 3,1), dentre 
as quais, clareza, concisao e exatidao, "G cientista tem a obri - 
ga$ao de ser daramente entendlda e tambem de ndo ser mat 
compreendidol 10 

Mantenha uma lista de pendencias* atualizada, sobre o que 
ainda precisa ser feito para completar o artigo. Por exemplo* a 
referenda a ser confirmada e um tdpico a ser inclufdo. Alguns 
situam a lista de pendencias no fim do proprio arquivo eletro- 
nico do artigo. Outros realifam* em cores* no texto, o que tem de 
ser feito. Existem outras possibilidades e cada um encontrara a 
melhor maneira de acompanliar as pendencias de seu artigo. 

Nao submeta o texto para publica<fao em suas primeiras 
versoes. Revise o material quantas vezes forem necessarias e* 
em especial* confirme as afirma^des contidas no texto, como 
citatfoes e numeros; elimine imperfeiifoes de escrita. 

Exponha o texto a criticas de autoridades adequadas. 
Quanto mais um escritor apresentar seus escritos cientfficos 
a bons revise res, mais ele aprende a avaliar critica mente evi¬ 
dences cientfficas. 

Tenha em conta os ensinamentos de pessoas conhecedo- 
ras do offcio que as tornou famosas - alguns for am mostrados 
no capftulo. Cultive liabitos que facilitem a reda<fao, caso de 
acompanhar regularmente periddicos cientfficos e anotar* de 
forma leglvel, o que pode ser posteriormente empregado na 
prepara^ao de um texto. 


3.14 Comentario final 

O capitulo contem visao geral dos procedimentos de pre- 
paraifao de texto cientifico. Foram abordados plane]amento* 
reda^ao e revisao do material. Dentre as qualidades de um 
artigo cientifico* esta a palavra certa em texto claro* conciso e 
logico. G proximo capitulo trata da estrutura do artigo cientf- 
fico* como e consenso nos dias de hoje. O uso de tal estrutura 
facilita a reda^ao do texto, O objetivo a alcanna r cons isle em 
produzir artigo que contenlia as informa^des necessarias e 
suficientes para que a investigaqao seja corretamente avaliada, 
E tambem que o metodo adotado e os result ad os obtidos pos- 
sam ser comparados com o que const a dos melhores artigos 
sobre o mesmo tema. 
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A mesma disposiqao de assuntos e encontrada na maioria 
dos artigos cientificos originals recentes da area da saude. 
Uma estrutura padrao para o relato de investigate e o tema 
central do presente capitulo. Oiitros assuntos abordados sao o 
advento dos periodicos cientificos, a organiza^ao das evidences 
cientificas em hierarquias e as diretrizes para a comunicanao 
dos resultados de uma investigate- Entremeados aos temas do 
capitulo estao inseridos conceitos de metodologia cientifica e 
epidemiologia, uteispara a analise crftica das evidencias epara 
aprimorar o relato da Investigate. 


4.1 Advento dos 
periodicos cientificos 

Antes do aparecimento dos periodicos cientificos, a 
comunica£ao entre as pessoas eruditas se fazia por meio de 
contatos pessoais, cartas e livros. No fim da Idade Media, 
um alemao, Johannes Gutenberg, 1400-1468, revelou para 
o mundo ocidental a tecnica de impressao por caracteres 
move is. Por volt a de 1440, gravou as letras do alfabeto, iso- 
ladas, de modo a organiza-las para formar palavras, frases e 
paginas. Em meados da mesma decada, imprimiu a Bfblia, 
dita de 42 linhas - esse e o numero de linhas por pagina, 
dispostas em duas colunas - conhecida como a BIblia de 
Gutenberg ou Bfblia de Moguncia, a cidade da Alemanha 
onde foi impressa. O novo pro cedi me nto de composite de 
palavras, os aperfei^oamentos no processo de impressao e 
o aumento da produ^ao de pap el cone or reram para baixar 
os custos e possibilitaram o rapido aumento do numero de 
livros editados, assim como de exemplares em cad a edi^ao 
ou reimpressao. Foi uma revolu^ao cultural. Incrementou-se 
a alfabetiza^ao e o habito de leitura passou a fazer parte do 
estilo de vida do europeu. O ano de 1543 ficou para a historia 
como particularmente frutlfero na produnao de livros cele- 
bres. Nele surgiram dois dos mais influentes da historia da 
human idade. 

Exemplos 4.1 Os livros de Copernico e de Vesalius 

Exemplo 1 NIcoIau Copernico, 1473-1543 
G livro do astronomo pclones, So fere as rotates das esfe- 
ras celestials , publicado em latim - De revolutionibus orbitum 
celestium -, e considerado o infeio da moderna astronomia. 
Nele, Copernico defen de a teoria helio centrica - de que a terra 
e os outros planetas giram em torno do sol - em detrimento 
da explicate geo centrica, na qual a terra assumia a posi^ao 
central no universe e constituia o paradigma ate entao domi- 
nante. 

Exemplo 2 Andreas Vesalius, 1514-1564 
Nas ciencias da saude, constitui marco o livro desse medico, 
nascido em Bruxelas, hoje a capital da Belgica, intitulado Sobre 
a estrutura do corpo humano - em latim, De humani corpo¬ 
ris fabrica , tambem conhecido como Fabrica. £ considerada a 
primeira obra moderna sobre anatomia human a. Por meio da 
disseca^ao hum ana, esse autor pode corrigir muitos erros ate 
entao domin antes. O renoma do medico canadense, William 
Osier, 1849-1919, classifieou-o como o livro medico mais 
importante publicado e do qual derivou a medicina moderna. 1 
Hoje, Vesalius e considerado o pai da anatomia. 


A As primeiras revistas cientificas 

As revistas cientificas so apareceram na segunda metade do 
seculo 17, Desde entao, multiplicaram-se pelo mundo e em 
todos os campos do saber. 

Exemplo 4.1A Os dois primeiros periodicos cientificos 2,J 

O pioneiro foi o Journal des Savants y em Paris, que nao mais 
circula hoje. Seu primeiro numero data de 5 de janeiro de 1665. 

Dois meses depots, em 6 de mar^o, na cidade de Londres, 
surgiu o Philosophical Transactions , publicado pel a Royal 
Society - The Royal Society of London for the Improvement 
of Natural Knowledge (Sodedade Real de Londres para o 
Progresso do Conhecimento da Natureza). £ o periodico 
cientifico ha mais tempo editado e que continua em circu¬ 
late- 

B Que razoes sao aventadas para expiicar 
o aparecimento das revistas cientificas? 

As razoes sao multiplas e complexas, dentre as quais, a 
melhoria da instru^ao, a extensao do lazer, em especial, do 
habito da leitura, o progresso cientifico e o avan^o da tec- 
nologia de produ^ao e distribui^ao de material impress©/ O 
Rena scime nto trouxe e nor me impulso as letras e &s artes, o 
que repercutiu mais tardiamente nas ciencias. A revolu^ao 
cientifica do seculo 17 passou a exigir melhor comunica^ao 
com clientela crescente, interessada em novas realiza^des. 
Havia crenifa de que, para estimular descobertas, era preciso 
debate mais agil. Gs periodicos cientificos vieram preencher 
essa lacuna e sistematizar a comunica^ao entre os dentist as. 


4.2 Subdivisao progressiva 
dos textos cientificos 

Todo texto refiete uma forma de pensar e de se comunicar. 
Nos primeiros periodicos cientificos, apresentavam-se artigos 
sob forma de cartas, p olid as e formais, em que os autores rela- 
tavam suas observances e respondiam a outras cartas. 4 Varios 
temas eram tratados simultaneamente. Durante os dois secu- 
los seguintes, a situa^ao foi mudando, corn as cartas centra das 
no autor substituidas por artigos impessoais sobre um unico 
tema, como hoje. 

Os textos iniciais eram compostos de maneira narra- 
tiva, a criterio de cad a autor, sem haver compromisso corn a 
padronizanao de sua estrutura. G progresso cientifico fez as 
pesquisas se tornarem mais complexas e os leitores mais exi- 
gentes. Gresceu a demanda por detalhes sobre o que foi feito, 
notadamente, como o problema tinha sido investigado. No 
relato de estudos experimentais, os pesquisadores passaram 
a esmerar-se na descri^ao do metodo empregado. Atribui-se 
ao frances Louis Pasteur, 1822-1895, e aos brilhantes micro¬ 
biologist as de entao a enfase na descricao metodica da inves¬ 
tigate, nos textos que publicaram/ A epoca, predominava 
a gera^ao espontanea e os miasmas como explicate para as 
doen^as. Pasteur e outros dentist as, como o alemao Robert 
Koch, 1843-1910, advogaram a teoria microbiana e a subme- 
tiam a comprovanao experimental. Con firm and o a teoria que 
postulavam, tornou-se imperioso descrever as pesquisas, em 
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detalhes, para conveneer a comunidade cientlfica. O fito era 
possibilitar aos interessados, e aos inimigos, melhor avaliagao 
das investigagoes que faziam, mesmo a repetigao dos seus pro™ 
cedimentos, e sua consequente aceitagao ou refutagao, 

A preocupagao em re velar detalhes e fundamentar as con- 
dusoes da invest igagao em solid a argumentagao resuitou na 
progressiva estruturagao dos textos, chegando a forma atual 
de apresentagao dos assuntos, assim como todo o processo de 
normatizagao da publicagao periodica. Esse movimento de 
padronizagao intensificou-se nas ultimas decadas do seculo 
20 , com os enormes avangos da informatica, da comunicagao 
e da publicaqio. 

A estrutura do artigo cientifico atual, a ser mostrada no capl- 
tulo, espelha o mo do de comunicagao cientlfica de nossos dias. 
Um texto com tal estrutura facilita, para o revisor, o julgamento 
de seu conteudo e da oportunidade de sua publicagao e, para o 
leitor, o entendimento dele. O autor de artigo cientifico escreve 
para outros cientistas, os quais leem textos de maneira peculiar. 
Raramente o fazem do comego ao fim. O mais comum consiste 
em inspecionarem o material, procurando aqui e ali topicos que 
Hies interessem, fazendo™o o mais rapid amente posslvel em vir- 
tude da enorme quantidade de outros textos a serem lidos. Um 
artigo estruturado, composto por subdivides padronizadas, 
facilita a leitura e o encontro de determinadas informa foes. Isso 
porque o leitor espera encontra-las no lugar em que el as habitu™ 
almente estao localizadas. 


4.3 Logica do texto cientifico 

A comunicagao oral ou escrita tern comedo, meio e fim. 
O autor introduz o tema, desenvolve™o e conclui (ver Tabela 
4.1). A redagao do artigo cientifico acompanlia essa mesma 
sequencia. Dentre as partes essenciais que a compdem, encon- 
tram-se as inform ago es basicas sobre o assunto investigado, 
a justificativa para o estudo e um claro objetivo, aquele que o 
investigador sepropos a alcangar com a realizagao da pesquisa 
ou no relato dos seus result ad os. Sao ainda arrolados os fatos 
e argumentos, em ordem logica, para convencer o leitor de 
que a conclusao esta devidamente fundamentada. A conclu- 
sao representa a resposta do autor ao objetivo da Invest igagao, 
ligando™se o desfecho com a questao que motivou a pesquisa. 
Nao import a o tipo de artigo, seja original ou revisao, pesquisa 
qualitativa ou quantitative, de cunho experimental ou nao, o 
texto segue o mesmo encadeamento de ideias. A Tabela 4.2 
detalha a sequencia aplicavel k maioria das pesquisas. 


Tabela 4.1 Estrutura de um texto 


Segao 

Conteudo 

Introdugao 

A ideia central; o leitor e informado de que 
trata o texto. 

Desenvolvimento 

O desdobramento da ideia central; o debate 
sobre o tema; o autor apresenta argumentos 
para sustentar a ideia expressa na 
introdugao. 

Conclusao 

A posigao ou a solugao do autor, apoiada nos 
argumentos apresentados; por vezes, sugere 
desdobramentos. 


Tabela 4.2 Etapas de uma invest igagao cientlfica 

Delimitate! do tema ou do problems investigado 
Revisao da literatura 

Especificagao do objetivo ou da hipotese a testar 

Gbservagao dos fatos 

Analise dos resuitados 

Interpretagao 

Conclusao 


* 4.4 Estrutura do relato 
de uma investigagao 

O relato dos resuitados de uma investigate, sob a forma 
de artigo cientifico, segue a logica delineada na segao anterior. 
Apenas a forma de segmentagao do texto difere e, consequen- 
temente, a terminologia que identifica as diver sas partes que 
compdem a estrutura do relato, 6 Como em qualquer forma de 
organ izagao de um texto, em cada parte informa™se uma faceta 
da investigagao e o seu conjunto fornece subsidies para o leitor 
poder julgar a adequagao dos procedimentos, dos argumen¬ 
tos, da conclusao e de todo o texto. 

Estrutura atual do artigo cientifico 

O corpo do artigo original e habitualmente subdivi- 
dido em quatro segoes, identificadas pelas iniciais 1MRD, 
de Intro dug ao, Metodo, Resuitados e Discussao. Cada uma 
das subdivides tern suas especificidades, como delineado 
na Tabela 4.3. 

A estrutura do artigo cientifico pode ser assim resumida: 

* Inicialmente, apresentam - s e informagoes que j ustifiquem 
a pesquisa, acompanhadas do objetivo do trabalho. Esse 
material esta confinado k segao introdutoria do artigo 

* Indica - se, na s egao sobre metodo, como o estudo foi deli¬ 
neado, a amostra selecionada, os dados obtidos e a analise 
planejada para alcangar o objetivo da pesquisa 

i Sao mostrados, em seguida, na segao de resuitados, os 
acliados da investigagao 

* O relato term ina na segao de di seus sao, com a interpreta¬ 
gao e os comentarios sobre o significado dos resuitados, 
a comparagao com outros acliados de pesquisas sobre o 
assunto e as conclusoes a que chegaram os autores, em 
resposta ao objetivo da pesquisa ou a hipotese formulada. 
Os fatos e argumentos sao concatenados para orientar o 
leitor e faze-lo eompreender a conclusao do autor. 

A Tabela 4.4 contem relagao de topicos passlveis de serem inse- 
ridos nas quatro segoes de um artigo cientifico original. Embora a 
ordem de abordagempossa variar, especialmente a discussao dos 
resuitados, sao esses os topicos a constar do texto, 

B Aspectos positivos da estrutura IMRD 

Segundo o Grupo de Vancouver, "a assim chamada estru¬ 
tura IMRD nao e simplesmente um forma to de publicagao 
arhitrdrio , mas sim uma reflexdo direta do processo de desco- 
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Tabela 4.3 Estrutura IMRD* do arligo cientifico e o conteudo de cada seqao 


■Secao 

Conteudo 

Pergunta-chave 

Introduce 

Apresentaqao de informaqoes sobre o tema, a 
justificativa para a investigaqao e o objetivo. 

De que trata o estudo? For que a investigaqao foi 
feita? O que se sabia sobre o assunto? 

Metodo 

Descrigao do cenario da pesquisa, da amostra, 
dos procedimentos e dos aspectos eticos. 

Como o estudo foi realizado? 

Resultados 

Apresentagao dos achados acompanhados, se 
apiicavel, da respectiva anaiise estatistica. 

O que foi encontrado? Quais sao os fatos 
revelados peia investiga^ao? 

Discussao 

Interpreta^ao dos resultados* compara^oes e 
condusao. 

O que significam os achados apresentados? O que 
este estudo acrescenta ao que ia se sabia sobre o 
assunto? 


* IMRD sao as inidais de Intro Metodo, Result ad os e Discassao, as quatro se^oes do artigo dcntifico; por vezes. a estrutura e de- 

nominada IMReD em portugues e IMRaD em ingles. 


Tabela 4.4 Tdpicos da estrutura de um artigo cientifico 
e sua localiza^ao nas seqoes dos Capitulos 5 a 8 


Tdpicos 

Capitulo e seqao (n®) 

Introdu^ao 

Capltulo 5 

Tema da pesquisa e justificativa para a 

5.3 a 5.13 

investigaqao 

-Problema invest igado e logica da 

5.3 a 5.8 

pesquisa 

-Ligaqao com a literatura cientifica 

5.9 a 5.13 

Objetivo da investigaqao 

5.14 e 5.15 

Metodo 

Capitulo 6 

Tipo de delineamento {ou de estudo) 

6.4 

Cenario ou contexto da pesquisa (local e 

6.5 

caracteristicas, data) 

Seleqao da amostra {pacientes, 

6.6 a 6.12 

particip antes) 

Procedimentos de coieta de dados 

6.13 a 6.21 

Interven^ao (uma medicaqao, por 

6.22 

exemplo) 

Metodos estatisticos 

6.23 

Aspectos eticos 

6.24 

Resultados 

Capitulo 7 

Composiqao da amostra e caracteristicas 

7.4 a 7.6 

dos participantes 

Achado principal 

7.7 a 7.17 

Achados secondaries 

7.18 a 7.25 

Discussao 

Capitulo 8 

Sintese dos resultados da investigate 

8.3 

Avaliato da validade da pesquisa 

8.4 a 8.7 

(limita^oes, aspectos positives) 

Compara^ao critica com a literatura 

8.8 a 8.10 

pertinente 

Interpreta^ao dos achados 

8.11 a 8.21 

Condusao, implicates, perspectivas, 

8.22 a 8.28 

recomenda^oes 


berta cientifica." Portanto, enfatize-se, a estrutura^ao adotada 
atualmente para o artigo cientifico nao se resume a questao 
somente de forma. Ela esta vinculada & clareza e a sequencia 
logica da narrativa, tanto dos fatos coletados como dos argu- 
mentos reunidos para sustentar as conclusoes da investigate. 
Nos proximo s quatro capitulos, essa ligaqao se tornara mais 
evidente. Embora recomendada desde o imcio do seculo 20, 
a estrutura IMRD foi aceita amplamente somente a partir de 
1970 nos principals periodicos cientificos internacionais de 
clfnica medica (Figura 4.1). 

Os consumidores liabituais de literatura cientifica, ao se 
depararem com artigo original, esperam encontrar sequencia 
de assuntos e de racioclnio propria da mencionada estrutura. 
Nela identificarao, de imediato, as informa^oes que procuram 
em seus lugares liabituais, o que facilita a leitura e a compre- 
ensao do texto, com economia de tempo. Em consequencia, 
dominar os principles de redaqao cientifica inclui estar fami- 
liarizado com a sequencia de assuntos utilizada, pois ela pos- 
sibilita ao investigador comunicar-se efetivamente com seus 
colegas, dentre os quais estao os editores de revistas, que irao 
julgar a adequate do artigo para publicaqao. 

C Limita^oes da estrutura IMRD 

Alguns julgam a estrutura IMRD restritiva e advogam por 
maior liberdade de expressao, Nas re vistas Science e Nature, de 
grande prestlgio na comunidade cientifica, os textos nao con- 
tem as subdivisoes aqui mostradas. No entanto, como ate hoje 
nao se chegou a melhor forma de apresenta^ao dos assuntos, a 
estrutura IMRD e seguida na maioria dos periodicos cientifi¬ 
cos, quando da apresentaqao de artigos de pesquisa. 

D Outras partes do artigo cientifico 

Alem das seqoes IMRD, que compoem o corpo do artigo 
original, existem ainda as referendas bibliograficas, o titulo, o 
resumo e as denials partes, conforme a listagem apresentada 
na Tabela 4.5, que completam o artigo. 


4.5 Transparency do relato 

As instruqoes para autores adotadas em periodicos cientifi¬ 
cos trazem exigencias quanto & apresentaqao dos originals des- 
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♦ A ♦ -Q- 

NEJM LANCET 0MJ JAMA 


figura 4,1 Evoiugao da estrutura 'MRD do artigo cientifico em quatro periddicos de medicina interna no penodo 19-35-190S: New England 
Journal of Medicine (NEJM,), Lancet British Medical Journal (BJVU) e Journal ofTheAmericam Medical Association (JAMA}. IMRD: as tniciais de ntro- 
du^ao, Metodo, Resultadas e Discussao. Fonte; So aci & Pereira 2004. 6 


Tabela 4.5 

Elementos de um artigo cientifico 

Parte 

Conteudo 

Pre-textual 

Tftulo (e subtitulo), autoria, re sumo e palavras-chave 

Textual 

Intro duyao, desenvolvimento e conclusao* 

Pos-textual 

References, notas explicativas, glossary, apendice 
e tradugoes em lingua estrangeira (do titulo e 
subtitulo, do resumo e das palavras-chave) 


* A parte textual £ usualmente desenvolvida segundo a estrutura IMRD (ver 
Tabeta 4.3), a qual sat) incorporados os elementos de apoia, coma tab elas, fi- 
guras e formulas. 

fonte: adaptadu da ABNT: NBR 6022/2003, s 


tinados a publica^ao. Mas aten^ao: as instru^des variant com 
o tempo e, embora essentials, sao usual me nte insuficientes 
como fonte unica de orienta^ao para a produ^ao de um bom 
relato de investigate. 

Um artigo deve confer de!allies suficientes sobre a inves¬ 
tigate para o leitor entender os aspectos positives, as 1 imi¬ 
tates, as fontes potentials de vies, como se lidou com elas 
e ainda outros det allies. Some nte com informa pdes adequa- 
das sobre os pantos centrais pode-se avaliar a justificative da 
pesquisa, a sua qualidade e a aplicabilidade dos sens resul- 
tados. Relates imprecisos tornam dificil a interpreta^ao e 
sao rejeitados por leitores exigentes. Artigos deficientes nao 
sao citados por seus cole gas, nao sao induidos em revisoes 
sistematicas, nao constituem referenda para novos estudos 
sobre o assunto nem tern utilidade como material de reco¬ 
mend a^5es para a pratica. Relatos imprecisos e in completes, 
se public ados, tornam-se estorvo para a revisao da literatura. 
Dai a importancia da avalia^ao previa do artigo por especia- 
listas antes da publica^ao. 


► A Avalla^ao por espedalistas 

Um import ante objetivo a se ter em conta durante a reda- 
yao e preparar o texto para a avail a^ao 4 qual sera submetido: 
a revisao por pares. A avalia^ao trara subsidies para a decisao a 
ser tomada, se o texto e aceito ou rejeitado para a publica^ao. 
G autor, face ao teste que seu artigo tera pela frente, incluira 
no relato os pontos centrais de sua investigate e dara resposta 
previa a crlticas que possam ser feitas quanto ao planejamento, 
execu^ao, analise e interpreta^ao dos result ados. Qmifir infor- 
ma^ao essencial compromete a clareza do relato. Em varias 
partes deste livro, o leitor encontrara orienta^ao sobre topicos 
passive is de serem incluidos nas divers as se^oes do artigo. Para 
facilitar a consulta, muitas orienta^oes estao organized as em 
tab elas. A se^ao destinada as sugestoes no fim de cad a capitulo 
tambem sera de proveito para aperfei^oar o texto. 

Em sintese, um relato transparente de investigate contem 
os pontos principais da pesquisa de mo do que a conclusao 
possa ser bem compreendida e aceita pelos revisores, Se, alem 
da transparency do relato, a pesquisa for considerada origi¬ 
nal, releva nte e o assunto e stiver compreendido entre aqueles 
publicados no periodico cientifico escolliido para submissao, 
as possibilidades de aceita^ao dotrabalho serao elevadas. 

B Orientagao de leitura para 
as proximasse^oes 

Tres grupos de assuntos sao abordados: 

i Evidencias cie ntific as e hie rarquia das form as de produ¬ 
ce das informa^des (se^oes 4.6 a 4.7) 

* Diretrizes para auxiliar o pro cess o de cria^ao de text os 
(se^oes 4.8 a 4.10) 

p Topicos adicionais sobre reda^ao e maneiras de inicia-la 
(se^oes 4,11 a 4,13). 
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4.6 Evidencias cientificas 

As ultimas decadas testemunharam um movimento para 
melhor uso dos result ad os de pesquisas na pratica clinica, 
conhecido como “medicina baseada em evidencias” ou, de 
maneira mais ampla, "pratica baseada em evidencias”. v A apli- 
cabo do que de melhor existe na literatura cientifica para o 
cuidado com o paciente e o cerne desse movimento. Sua enfase 
repousa na necessidade das decisoes clfnicas estarem baseadas 
em fatos, o enfoque comum da ciencia - e nao simplesmente 
em opinioes. O movimento expandiu para abarcar outros 
aspectos da pratica, como o plane]amento e a gestao basea- 
dos em evidencias. Refor^ou-se com isso o metodo cientifico 
como a fonte de provas para fundamentar as decisoes, a^oes e 
recomenda^des. Alguns aspectos relevantes desse movimento 
sao aqui real^ados, em especial a forma de organizar o conhe- 
cimento. 

A Ceticismo organizado 

Um dos componentes do espirito cientifico e o ceticismo 
(ver 3.ID, Espirito cientifico). Ao se posfular a necessidade de 
provas para embasar decisoes, simultaneamente se conside- 
ram insuficiente apenas as opinioes para resolver uma ques- 
tao. Nao que as autoridades deixem de ser autoridades e que 
a experiencia de cada especialista seja desquaMcada. Nada 
substitui a experiencia de um profissional competente, atuali™ 
zado e engajado nos afazeres de sua pratica. Entretanto, vai-se 
um pouco alem. Exigem-se as provas, as evidencias vindas de 
pesquisas. Essa forma de proceder e a postura usual de quern 
adota a pratica baseada em evidencias. 

Apessoa que formula questoes, como as do exemplo aseguir 
sobre consume de alho e litiase, deve tambem estar preparada 
para entender as respostas e ser capaz de avaliar se sao adequadas 
e suficientes para chegar-se a alguma conclusao. A curiosidade 
e o ceticismo organizado diante das afirma^oes estao no cen¬ 
tre da pratica baseada em evidencias e, de maneira mais ampla, 
nos fundamentos do espirito cientifico. Para tal, requer-se, entre 
outros, a liabilidade em formular perguntas adequadas, o facil 
acesso 4 informa^ao eletronica, a capacidade de triar as mais 
relevantes e de avalia-las criticamente para verificar qualidade e 
aplicabilidade. No seio da pratica baseada em evidencias - que 
tern entre seus alicerces os principios da epidemiologia e da 
estatistica - organizou-se um corpo de conhecimentos e liierar- 
quias dos instrumentos utilizados para proceder a avalia^ao cri- 
tica das evidencias. Dots dos mais imporfantes instrumentos de 
avalia^ao sao o estudo randomizadoi, assunto abordado a seguir, 
e a revisao sistematica, tema da se^ao 5.12. 

Exemplos 4.6A Credibilidade de aflrma^oes sobre 

associa^ao de eventos 

Exemplo 1 Consume de alho e litiase biliar 

Se alguem afirmar que o consumo regular de alho influen¬ 
ce positivamente a evolu^ao da litiase biliar, uma atitude pru- 
dente, antes de adotar e recomendar essa pratica, e inteirar-se 
da prova cientifica que esta na base da alega^ao. £ de bom 
alvitre perguntar-se: Quais sao os dados que comprovam essa 
afirmagao? Como elesforam produzidos? 

Exemplo 2 Cafe e cancer 

Uma afirma^ao do tipo "o consumo de cafe exerce efeito pro - 
tetor contra neoplasias" requer que se examinem as evidencias 


que a sustentam. Elas sao suficientes para dar credibilidade a tal 
alegagao? O conhecimento da hierarquia das evidencias (ver 
prdxima se^ao), muito auxilia o julgamento da adequa^ao e 
credibilidade das afirma^des. 

B Estudo randomizado: o padrao-ouro 
para os metodos de investigate 

A eficacia dos tratamentos ministrados pel os profissionais 
de saude foi o primeiro e o principal foco da medicina baseada 
em evidencias, Dentre os instrumentos utilizados para verifi¬ 
car o real efeito de uma interven^ao, sobressai o enfoque expe¬ 
rimental. Em clinica, ele recebe a denominate de estudo ou 
ensaio randomizado (ou randomico); randomized clinical trial , 
em ingles. £ comum referir-se a ele simplesmente como ensaio 
clinico; clinical trial r em ingles. Esse delineamento e conside- 
rado o produtor de evidencias cllnicas de melhor qualidade. 
Seus resultados sao decisivos, por exemplo, para a aprova^ao 
de drogas em agendas reguladoras e para influenciar prescri¬ 
bes no ambiente clinico. 

O estudo randomizado e uma investigate em condibes 
controladas de observa^ao. Os participantes sao separados 
aleatoriamente para formar pelo menos dots grupos, um dos 
quais recebe o tratamento novo e, o outro, o tratamento habi¬ 
tual - ou um placebo. O correto acompanhamento dos par¬ 
ticipantes e a coleta de dados sobre os desfechos relevantes 
com tecnica apropriada, em geral por aferigao duplo-cega, 
informam os beneficios de um tratamento em relabo ao 
outro. 

Veremos que e relativamente mais facil inferir relabo cau¬ 
sal de posse de resultados de estudos randomizados bem con- 
duzidos (ver 8.18, Criterios para julgar relabo causal). Como 
ha outras maneiras de investigar umtema, e conveniente ter-se 
conhecimento da hierarquia dos delineamentos. 


4.7 Hierarquia das evidencias 

A credibilidade da informa gao depende de como ela foi 
gerada. Existem muitas maneiras de produzir conhecimento 
clinico e epidemiologico (ver 6.4, Tipos de delineamento). 

A Hierarquia fundamentada 
no tipo de delineamento 

Os diversos tipos de delineamento nao tern a mesma capa¬ 
cidade de neutralizar os fatores geradores de confusao e que 
dihcultam a interpretagao dos resultados. Consequentemente, 
forma-se uma hierarquia entre as modalidades, como ilus- 
trado nos exemplos anexos. 

Existem dezenas de classificabes sobre a importance rela- 
tiva dos delineamentos, Elas mantem alguns principios em 
comum. Situam o ensaio clinico randomizado em uma ponta 
do espectro como produtor das melhores evidencias, seguido 
pelos estudos observacionais controladas e, depois, os nao 
controladas - ou seja, delineamentos sem adogao de grupo 
controle. O relate de caso, por exemplo, fornece evidencias 
comparativamente mais fracas se comparado a outros tipos 
de estudo. Sua localizagao esta em posigao inferior nas escalas 
(ver exemplos). 
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Exetriples 4.7 A Hierarquias muito utilized as 
ern medidna 

Exemplo 1 Classifies 910 fo cad a no tipo de delineamento 
Cinco delineamentos sao muito empregados em clinica: 
ensaio cllnico randomizado (o mats alto 11 a hierarquia); estudo de 
coorte; estudo de caso-controls serie de casos; e relato de casos. 

Exemplo 2 Classificagao de recomendagoes focada no 
nivel de evidencia 

Niveis de evidencia e de recomendagao para agao sao elos 
de uma mesma cadeia. Quatro graus de recomendagao pre- 
ponderaram nasprimeiras classificagoes, 

* Grau de recomendagao A: tem base em estudos rando¬ 
mizado s de alta qualidade e em revisoes sistematicas de 
investigagdes de estudos randomizados 

* Grau de recomendagao B: tem suporte em resultados de 
estudos de coorte ede caso-controle, ou em revisoes syste¬ 
matic as de investigates que utilizaram esses metodos 

* Grau de recomendagao C: fundada em achados de serie 
de casos e relato de casos 

* Grau de recomendagao D: decorrente de opiniao de es- 
pecialistas. 

Essa hierarquia fbi usada, por exemplo, para a avaliagao de arti- 
gos cientificos sobre prevento de acidente vascular cerebral. 

Hierarquia com base em multiples 
criterios de qualidade 

As classificagoes iniciais eram relativamente simples, fun- 
damentadas apenas no rigor cientifico inerente a cada delinea¬ 
mento. Depots incluiram-se outros criterios para melhor julgar 
a qualidade das investigates. Em cada um dos niveis de evi¬ 
dences, ha tambem hierarquias em fungao das tecnicas utiliza- 
das e da diversidade de detalhes que diferenciam os estudos. 

Organizar as evidencias sobre um tema, em hierarquias, 
ainda e uma questao aberta ao debate. A existencia de varias 
classificagdes denota a falta de consenso. Eis algumas situates 
que fazem variar a qualidade de uma investigate: 

* Um estudo randomizado, que inclua centenas de partici- 
pantes, produz melhor evidencia cientlfica do que outro, 
de igual qualidade tecnica, mas com amostra menor do 
que cem indivlduos 11 

* As pequen as amostras podem fornecer resultado s inco n - 
sistentes e os resultados que produzem devem ser inter- 
pretados com cautela 

* Afer igo es duplo- cegas sao s upe riores 4s coletas d e d ados 
em que nao haja preo cup agao com mascaramento de ob- 
servadores e observados 

* A qu alidad e e quantid ade d e per da s d e particip ante s di- 
ferenciam os estudos. Poucas perdas estao associadas 4 
melhor qualidade da investigate 

* Os estudos observacionais de base populations! sao me¬ 
lhor es que os institucionais 

* Os estudos prospectives tendem a ser superiores aos re¬ 
trospectives em termos de qualidade da informagao. 

Exemplos 4.7B Hierarquia das evidencias fundada 
emvarios criterios 

O foco nesta segao e a avaliagao de tratamentos. Mas os 
exemplos aqui utilizados como ilustragao provem de grupos 


que promo vein avaliagao de outros imports ntes aspectos da 
pratica clinica como etiologia, diagnostico e prognostico. 

Exemplo 1 Clinical Evidence do British Medical Journal 2 

A efetividade das intervengoes para numerosos problemas 
de doengas e avaliada por diversos criterios, dentre os quais, 
o tipo de delineamento utiLizado para produzir a informa¬ 
gao cientlfica, o tamanho do beneflcio (ou dano) e a precisao 
dos resultados (medida pel a amplitude do inter valo de con- 
fianga). As intervengoes sao classificadas em sets categorias: 
1. Beneficas; 2. Potential mente beneficas; 3. Categoria inter- 
mediaria em que deve haver, para cada situagao, balancea- 
mento entre beneficios e riscos; 4. Efetividade desconhecida; 5. 
Potencialmente inefetivas; e 6 . Inefetivas ou que causam dados, 
Uma terga parte das intervengoes ate entao avail ad as foi rotu- 
lada como benefica ou potencialmente benefica e aproximada- 
mente a metade consider ad a de efetividade desconhecida. 

Exemplo 2 GRADE 1514 

O sistema GRADE {Grades of recommendation, assessment , 
development , and evaluation , literalmente, Graus de recomen¬ 
dagao, avaliagao, desenvolvimento e avaliagao) fornece orien- 
tagao para avaliar a qualidade das investigagdes. £ usado prin- 
cipalmente para resumir evidencias de revisao sistematica, de 
avaliagao de tecnologias em saude e de diretrizes para a prd- 
tica clinica. Tem sido endossado por numerosas organizagdes 
infiuentes em to do 0 mundo, o que atesta a imports nci a desse 
trabalho, tanto para classificagao de niveis de evidencia como 
da forga das recomendagoes. A qualidade das evidencias nessa 
classificagao e disposta em quatro niveis: alto, moderado, 
baixo e muito baixo. O nivel alto significa que novas pesqui- 
sas muito provavelmente nao vao mudar a confianga que hoje 
se tem sobre o efeito da Intervengao avaliada. Pesquisas adi- 
cionais sao necessarias para melhor conhecer o efeito de cada 
intervengao situada nos demais niveis de evidencia. 

G GRADE, como seu nome indica, tambem aborda a hie- 
rarquizagao das recomendagoes, que estao fundamentadas no 
nivel de evidencia, no custo da intervengao, em reagoes adver- 
sas e em valores e preferences do paciente. Dois niveis de re co¬ 
rn end ago es sao identificados: forte e fraco. Sera recomendagao 
forte se os beneficios da intervengao claramente sup eram os 
riscos. Sera recomendagao fraca se isso nao ocorrer. 


4.8 Diretrizes gerais para 
0 relato de investigates 

Cada investigagao tem aspectos positives e limitagoes 
(ver 8.5, Limitagoes da propria investigagao, e as duas segoes 
que Ihe seguem). O autor de um artigo cientifico, s abed or do 
potencial do delineamento que utiliza, das hierarquias dispo- 
niveis e da forma de aplica-las, far a, para seu prdprio bem, uso 
desse conhecimento no relato de sua investigagao. 

Grientagoes sobre como redigir as diversas partes da estru¬ 
tura IMRD sao apresentadas nos prdximos quatro capitulos. 
O que la se encontra esta em acordo com os fundamentos do 
processo cientifico, os ensinamentos da pratica baseada em 
evidencias e as diretrizes para redagao mais utilizadas, 

Como toda orientagao desse tipo, as diretrizes devem ser con- 
sideradas, nao como um trabalho acabado, mas em processo de 
aprimoramentoi, de modo queatualizagoes periddicas aparecerao. 
£ conveniente que os escritores cientificos estejam alerta para uti- 
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lizar as revisoes mais recentes. Nesta e tia prdxima se^ao, faremos 
men^ao as diretrizes mais utilizadas pelo pessoal da saiide. 

A Normas de Vancouver 

As norm as de Vancouver, tambem conliecidas como requi¬ 
sites uniformes , foram prod uz Idas sob a egide da Comissao 
Internacional de Editores de Revistas Medicas. Sao ampla- 
mente adotadas na area das ciencias da saiide em to do o 
muiido. Entre as instru^des que contem, encontram-se orien- 
tayoes sucintas para a prepara^ao do original a ser submetido a 
um periddico dentifico. Para orient a^ao de onde encontra-las, 
ver a se^ao 2.10, em especial, a label a 2.12, intitulada“Normas 
de Vancouver transcritas para o presente livro” 

* B Instru^oes para autores 

Houve um enorme esfor^o de padroniza^ao por parte dos 
editores de periodicos cientificos das ciencias da saiide (ver 
a se^ao 2 , 8 ). Praticamente to dos os requisites editorials das 
tres ultimas decadas, preparados pelos conselhos editorials 
para as suas revistas medicas, estao baseados nas nor mas de 
Vancouver. Como muitos editores fazem adapta^des e adotam 
outras provide ncias, os autores precisam consultar as instru- 
^des para autores do periddico dentifico que pre tend em sub- 
meter seus originate. 

Eis um exemplo de instru^oes para autores: 

“Aconsdhamos os autores a organizar os componentes do artigo na 
seguinte ordemt pdgina do titulo, resume, texto t agradecimentos se 
houver, references, tabelas em sequenda numerics, legendas das 
figumSifiguTas em sequenda numerics e apendices (se houver). Nu- 
merartodas aspdginas, consecutivamente, a come^ar daprimeira. 
Situaro numero depalavras do texto do artigo na parte inferior da 
pdgina. Adotar espa^o duplo em todo o texto A 

O autor e instado, ao submeter o seu texto para publica^ao, 
a obedecer a essas Instrutoes. Assim procedendo, concorre 
para nao atrasar a avalia^ao do proprio trabalho, As Instrut oes 
equivalem a um contrato em que sao e stab elec Idas as regras 
do jogo. Quando se aluga um apartamento, por exemplo, um 
acordo entre as partes e acertado. Esse acordo deve ser cum- 
prido. Nao pagou aluguel, ha as penas previstas, Da mesma 
maneira, ao submeter um artigo para publica^ao, adere-se a 
regras estipuladas pelo editor do periddico sele cion ado. A nao 
obediencia as instrut des acarreta prejulzos ao autor: recusa 
imediata do texto submetido para publica^ao, atrasos na ana- 
lise, ma vontade do editor e outras no genero. 


4.9 Diretrizes especificas para 
o relato de investigates 

Ao lado das diretrizes gerais, existem as direcionadas para a 
reda^ao de uma mod alidade particular de deline amento ou tema 
de pesquisa. Foram compostas para auxiliar o escritor a melho- 
rar a descri^ao e a integralidade da comunica^ao dos resultados 
de cad a tipo de estudo. A uniformidade resultante per mite o 
leitor avaliar mais facilmente o potencial de vies e, de maneira 
abrangente, aquilatar o rigor da investigate e a aplicabilidade 
dos resultados. O uso de diretrizes ajuda o autor a nao omitir as 
informates relevantes para o entendimento da investiga^ao, o 
que facilitara a realiza^ao das revisoes sobre um tema. 


Algumas diretrizes especificas que aparecem na literatura 
cientifica sao amplamente usadas. Foram produzidas por con- 
senso entre editores, pesquisadores, epidemiologistas, estatis- 
ticos e outros interessados em cornunica^ao cientifica. Muitos 
editores exigem enquanto outros apenas recomendam que tais 
diretrizes sejam usadas pelos escritores de artigos cientificos, 
Eis algumas ilustrayoes (ver tambem a se^ao 22.9): 

* CONSORT, para relato de ensaios clmicos (ver exem- 
plo) 

* PRISMA, para relato de revisao sistematica e metanalise 
de estudos randomizados; esse guia foi delineado para 
substituir um outre, o QUOROM 

* TREND, para relato de intervenedes nao aleatorias 

* STROBE, para relato de estudos observa cionais em epide - 
miologia: estudo de coorte, caso-controle e transversal 

* MOOSE, para relato de metanalise de estudos observa- 
cionais em epidemiologia 

* STARD, para relato de estudos de diagnostic© 

Exemplo 4.9 O guia CONSORT para 

o relato de ensaios dinicos 15 

O CONSORT, de Consolidated Standards of Reporting 
Trials , e especifico para o relato de estudos randomizados. 
Foi pubUcado pela primeira vez em 1996 e revisado periodi- 
camente. Fornece um conjunto de 25 itens - uma especie de 
checklist - que segue a estrutura do artigo dentifico original 
(ver Tabela 4.6). Ha ainda a sugestao de compor um diagram a 
sobre o fluxo dos participantes na investigate e indui-lo no 
artigo (Figura 4.2). 

O CONSORT foiendossado por influentes entidades, den¬ 
tre as quais, o Grupo de Vancouver, a Associate Mundial dos 
Editores Medicos (World Association of Medical Editors) e o 
Conselho de Editores Cientificos ( Council of Science Editors). 
Teve o merito de balizar um roteiro e uma estrutura de tdpicos 
que serviu para compor gulas de relato de investigatees, como 
o PRISMA e outros mencionados na pre sente se^ao. 

O foco do CONSORT e o deline amento tradicional, de 
compara^ao de dots grupo s paralelos. No entanto, ha diferen- 
tes modalidades de ensaios clmicos. Extensoes do CONSORT, 
disponlveis na sua pagina eletrdnica, foram compostas para 
essas modalidades, dentre as quais: 

* Ensaios com o uso de conglomerados (em ingles: dus¬ 
ter trials) 

* Ensaios de nao inferioridade e de equivalence (non-in¬ 
feriority and equivalence trials) 

* Ensaios de fitoterapicos (herbal medicinal interven¬ 
tions) 

* Ensaios de intervened es nao farmacologicas (non-phar- 
macological treatment interventions) 

* Ensaios de acupuntura ( acupuncture interventions) 

* Danos (harms) 

* Resumes (abstracts). 


4 . 10 Diretrizes de reda^ao 
cientifica: vale a pena? 

Quando as pessoas tomam conhecimento de diretrizes, 
gulas, regras, inst rupees, normas ou recomen dadoes reagem 




Capituio4 | Estrutura doArtigo Cientifico 35 


T&bda 4.6 Checklist para o relate de estudo randomizado, segundo o CONSORT: 
guia para ensaio clinico randomizado 


Se^ao/Topico 

Item n" 

Descri^ao 

Titulc e resumo 

la 

Identiiica^ao eomo randomizado no titulo do ensaio clinico 


lb 

Resumo estruturado do delineamento, metodos, resultados* e condusoes do ensaio dinico 
(para guia especifico veja o ''CONSORT para resumes”) 

Introdu^ao 

Antecedentes e objetivos 

2a 

Antecedentes cientihcos e expiicaqao da logica do estudo 


2b 

Objetivos especificos e hipdteses 

Metodos 

Delineamento do estudo 

3a 

Describe do delineamento do ensaio (por exemplo, paraielo, fatorial)* induindo a razao 
de aloca^ao (allocation ratio) 


3b 

Mudanqas importantes no metodo apos o ensaio ter iniciado (por exemplo, criterios de 
inclusao), acompanhadas dos motivos 

Participant's 

4a 

Criterios de inclusao de particip antes 


4b 

Caracteristica e local onde os dados foram coletados 

InterveniyOes 

5 

Inter ven^oes para cada grupo com detalhes sufkientes para permitir reproduqao do 
estudo, induindo como e quando elas foram reabnente administradas 

Desfechos 

6a 

Medidas de desfecho primario e secundario dara e previamente dehnidas, induindo como 
e quando foram avaliadas 


6b 

Qualquer mudanqa nos desfeehos apds inido do ensaio, acompanhada dos motivos 

Tamanho da amostra 

7a 

Como o tamanbo da amostra foi determinado 


7b 

Quando aplicavel, explicar qualquer analise interina e protocolos de interrupt 

Randomiza^do 

Geraqao da sequencia 

Sa 

Metodo usado para gerar a sequencia de aloca^ao randomica 


8b 

Tipo de randomizagao* detalhes a respeito de qualquer restrigao (randomizaqao em blocos 
e tamanho dos blocos). 

Mecanismo de ocultamento 
da alocaqao 

9 

Mecanismo utilizado para implementar a sequencia de alocaqao randomica {por exemplo, 
caixas sequencialmenfe numeradas), descrevendo quaisquer medidas tom ad as para 
ocultar a sequencia ate que as intervened es fossem atribuidas aos grupos. 

Implementacao 

10 

Quern gerou a sequencia de numeros randomicos, quern recrutou os participates e quern 
alocou as intervenfdes aos participantes. 

Mascaramento 

11a 

Se realizado, quern e como foi o mascaramento apos aloca^ao das interven^oes (tais como 
participantes, cuidadores, avaliadores dos desfeehos) 


11b 

Se reievante* descriqao da semelhanqa das int erven ^oes 

Metodos estatisticos 

12a 

Metodos estatisticos usados para comparar os desfeehos primarios e secundarios entre os 
grupos 


12b 

Metodos para anatises adicionais, tais como analise s de subgrupos ou analises ajustadas, 

Resultados 

Fluxo de participantes (um 
diagrania e forteraente 

13a 

Para cada grupo, o numero de participantes que foram alocados randomicamente* que 
receberam o tratamento pretendido e foram analisados para o desfecho primario 

recomendado) 

13b 

Para cada grupo* perdas e exclusoes apos randomizaqao, juntamente com os motivos 

Reerutamento 

14a 

Datas definindo os periodos de reerutamento e de seguimento. 


14b 

Porque o ensaio foi finaiizado ou interrompido 

Dados basicos 

15 

Uma tabela mostrando as caracteristicas demograficas e clinicas de cada grupo 

Numeros analisados 

16 

Para cada grupo* numero de participantes (denominador) incluidos em cada analise e se 
foi analise por infengao de tratar 

Desfeehos e estimativas 

17a 

Para cada desfecho primario e secundario, resultados de cada grupo e a estimativa do 
tamanho do efeito e sua precisao (como o intervalo de conhan^a de 95%) 


17b 

Para desfeehos binaries, apresentaqao dos efeitos absolutos e relatives e recomendada 


(continua na pdgina 37) 
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de dife rentes maneiras, desde a aprovagao irrestrita k comp let a 
rejeigao. Algumas as aceitam como apoio valioso e, em posigao 
oposta, as que as julgam desnecessarias, As regras, contudo, 
sao essenciais. Imagine, por esemplo, o que seria o tr&nsito 
das grand es cidades se nao houvesse nor mas para regular a 
circulagao de vefculos? 

Alega-se, por vezes, que as diretrizes de redagao cientlfica 
represent am tentativas para substituir o raciocmio e o esforgo 
do pesquisador por receltas. Acreditando-se que a falta de 
regras gera o caos e o excesso dificulta a comunicagao e inibe 
inidativas, um ponto de equilfbrio tem sido buscado por edi¬ 
tors e outros intelectuais preocupados em meHiorar a cornu- 
nicagao cientlfica. Eis algumas situates para refLexao. 

Diretrizes dispomveis na literatura 

Como mostrado nas paginas anteriores, existem diretrizes 
gerais e diretrizes especffieas preparadas para auxiliar o escritor, 
em especial, a nao omitir informagao relevante para o entendi- 
mento da investigagao. O leitor, por sua vez, face a um texto com 
informagoes pertinentes e abrangentes, pod era avaliar o rigor 
da investigagao e a aplicabilidade dos resultados. Ilamuitas ava- 
Haloes que apontam deficiencia em artigos publicados. Lix; Veja 
esses treclios que constam de outros capftulos deste livro. 

"A legitimidade da investigate estardfundamentada nasescolhas 

adequadas: da questdo para ser investigada, do tipo de delinea- 


mento, da amostra selecionada, da forma de aferi^do, do tipo de 
andlise estattstica e de muitas oufras mats. Tambem, na elimina¬ 
te dos erros que possam enfraquecer as condusdes da investiga¬ 
te^. Mais ainda: que tudo seja descrito minuciosamente de modo 
0 leitor poder avaliar a qualidade do trabalho e a aplicabilidade 
das suas condusdes . ” 

"A literatura cientifica estd repleta de artigos com erros de apli- 
ccifflo das tecnicas estatisticas, mesmo em periodicos de prestigio. 
[...] Asfalhas no uso das tecnicas estatisticas nao signiftcam que 
a investigate tenha chegado a condusdes erradas. As condusdes 
podem ate estar cert as, mas nao tem sustenta^ao em argumentos 
cientifcamente vdlidosA" Vbr segdo 18.3, Avalia^ao do relato das 
tecnicas estatisticas. 

O paragrafo a seguir foi traduzido do CONSORT . 15 

"Ensaios clinicos, quando adequadamente concebidos, reali- 
zados e relatados representam o padrao-ouro na avaliat® de 
interven$oes de saude. No entanto, podem produzir resultados 
distorcidos, se falta rigor metodologico. Para avaliar um ensaio 
com precisao, os leitores de um relatorio publicado necessitam 
de informa^ao complete^ clara e transparente sabre me to do e 
resultados. Infelizmente, (...) autores de muitos ensaios negli- 
genciam e nao fornecem describees completas e lucidas sobre as 
informa^oes essenciais 

A ado 9 ao correta de diretrizes e materia complexa, visto 
requerer, desde o conhecimento de que elas existam ate ques- 
toes amplas, como solid a forma gao e amadurecimento do 


Avaliados para verificagao 
de elegsbilidade (n = ) 


Inscrigao 


Exclufdos (n = ) 

Nao correspond am aos criterion 
de inclusao (n *» } 

Recusaram-se a participar (n = ) 
Outras razoes (n - ) 



Alocados para intervengao (n = ) 
Receberam rntervengao [n ) 

N ad recede ram intervengao (n - ) 
- Apresentar razoes 


Alocados para intervengSo [n - ) 
Receberam intervengao (n ) 
Nao receberam intervengao |n ) 
- Apresentar razoes 


f 


c 


Segui mento 


Perdas de seguimenio (n = ) 


Perdas de seguimento [n } 

- Apresentar razoes 


- Apreseniar razOes 

tniervengao desconimuada (n ■ ) 


Inter vengdo descontinuada (n ) 

- Apresentar razoes 


- Apresentar razoes 



Analisa 

f 

V 


Analisados (n = ) 


Analisados (n = > 

Exduidos da analise (n ) 


Exclufdos da analise (n ) 

- Apresentar razdes 


- Apresentar razoes 


Figura 4.2 Fluxograma da escolha dos participantes para ensaio randomizado, segundo Guia CONSORT. Fonte: CONSORT 2011 
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Tabela 4.6 Checklist para o relate de estudo randomizado, segundo o CONSORT: 
guia para ensaio dfnico randomizado ( Continuagdo ) 


Secao/Topico 

Item n* 

Descri^ao 

Analises auxiliares 

IS 

Resultado de quaisquer outras analises realizadas, inciuindo analises de subgrupo e 
analises ajustadas, distinguindo as pre-especificadas e as expioratorias 

Danos 

19 

Todos os danos (harms, em ingles) importantes ou efeitos indesejaveis, em cada grupo 
(para guia especifico, ver o CONSORT para danos) 

Discussao 

Limita^oes 

20 

Limita^ao do ensaio clinico, relatando fontes de vieses potenciais, imprecisao e, se 
relevante, multiplicidade de analises 

Generalizagao 

21 

Generaiiza^ao {validade externa^ aplicabilidade) dos resultados do estudo 

Lnterpretato 

22 

Interpretagao consistente com os resultados, balance ar beneficios e danos e considerando 
outras evidencias relevantes 

Oufras injbrma^des 

Registro 

23 

Numero de registro e norae da base de registro do ensaio 

Protocolo 

24 

Onde o protocolo completo pode ser acessado T se disponivel 

Financianiento 

25 

Fontes de financianiento e outras patrocinios (como o suprimento de medicamentos), 
papel dos financiadores 

No dieotliff origin al h ha ainda uma 

ultima coluna h 

aqui nao reproduzida h para u autor indicar a pagina do artigo em que o item e abordado. 


Fonte CONSORT 2010, 35 


pesquisador para usa-las. O aprendizado do raciocinio e da 
comunica^ao cientifica se da principalmente em ambientes em 
que se valoriza o rigor e o debate metodolbgico. Uma dificul- 
dade reside em que as diretrizes aqui abordadas encontram-se 
dispersas em numerosas fontes, Uma das logicas que orienta- 
ram a reda^ao do presente livro foi justamente reunir as prin¬ 
cipals diretrizes, a quel as mais uteis para o escritor utillzar no 
relato de sua investiga^ao. Redigir em consonancia com essas 
diretrizes e recomend a^ao de editores experientes, visto a sua 
rela^ao com o aperfei^oamento de textos submetidos para 
publica^ao. 

As iniciativas de padroniza^ao por meio- de guias e dire¬ 
trizes tern outra repercussao positiva, que e a de influenciar o 
proprio planejamento e execu^ao das investigates. Se a infor¬ 
mal ao deve const ar do relato, el a sera objeto de refiexao previa 
no momento de prepara^ao do projeto e os dados respectivos 
serao coletados, anal isa dos e interpretados. 

Em conclusao, as diretrizes auxiliam o escritor a incluir no 
relato os detalhes de sua pesquisa que sao necessaries para a 
boa compreensao do que foi feito. Servem de apoio, portanto, 
e nao substitute para o raciocinio. Utiliza-las dara transparen™ 
cia e coerencia ao texto cientifico e sustenta^ao para as con- 
clusoes do autor. 

B Regras incoerentes de reda^ao e 
a forga do costume 

Ao lado dos es forces coerentes de sistematiza^ao delinea- 
dos nos paragrafos anteriores, persistem situa^des que con- 
fundem o escritor iniciante (ver exemplos). 

Exemplos4.10B Orientates inadequadas 

sobre reda^ao cientifica 

Exemplo 1 Manual de reda^ao Lnadequado 

O grupo da biblioteca central de uma universidade particu¬ 
lar fez circular uma versao pre-publica^ao de manual de re da¬ 


te para dissertates e teses. Recomendava-se a estrutura do 
texto em tres partes; introdu<fao, desenvolvimento e conclu¬ 
sao. Os responsaveis pel a publica^ao for am alertados que essa 
nao era a divisao adotada nas pos-graduat^s da area da saude 
(ver se foes 4.3 e 4.4). Nada aconteceu. O manual foi publicado 
exatamente como tinha sido planejado. Conclusao; ditam-se 
regras para a redat o que nao sao seguidas pelas pessoas para 
as quais o manual esta endere^ado. 

Exemplo 2 Oriental ao de pessoal nao capacitado 

Certa ocasiao, um aluno adotou regras incoerentes para a 
reda^ao do texto e a prepara to de ilustra^oes de seu traballio 
de conclusao de mestrado. Convidado a explicar-se, alegou 
que tinha sido instruido por funcionario do pro grama de pos- 
gradua^ao ao qual estava ligado. Esse funcionario nao comple- 
tara o segundo grau, Repetia o que ouvia dizer. Uma pessoa, 
portanto, nao quaMcada para fornecer orientate. O aluno, 
no entanto, sem base para argumentar e sem parametros de 
compara^ao, acolheu as sugestoes de maneira acrftica - como 
se fosse m as regras nao escritas da reda^ao de trabalhos cien- 
tificos, e que todos deveriam obedecer. 

Exemplo 3 For^a do costume 

Gpinioes sobre como redigir sao emitidas por pessoas apa- 
rentemente qualificadas, mas, pelo conteudo do que afirmam, 
afiguram-se desatualizadas, desinformadas, despreparadas. 
Como sempre fizeram assim, julgam que e o modo correto de 
proceder. Muitas vezes, sao pessoas de cabelos grisalhos, com 
posi^ao proeminente, e que afirmam com convic^ao as suas 
erroneas orienta^oes. Dessa maneira, perpetuam condutas em 
desuso ou inadequadas e causam a maior confusao. A for^a do 
costume e um dos fundamentos da ignorancia humana - ver a 
citato de abertura do Capitulo 23. 

Duvidas sobre comunica^ao cientifica 

Algumas duvidas sobre comunica^ao cientifica sao apre- 
sentadas a seguir, sob a forma de perguntas ou afirma^oes, 
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acompanhadas de respostas ou comentarios apiicaveis a reda- 
<pio de artigos originals. Tambern estao assinaladas as se^oes 
deste livro em que ha mais sob re o ass unto, 

* Os artigos citados na introdugdo sdo necessariamente re- 
tornados na discussdo dos resultados? 

Nao (ver 8.8, Comparaqao crltiea com a literatura) 

■ £ antietico nao citar os artigos lidos durante a revisdo da 
literatura? 

A conduta para citatoes e ser seletivo e nao exaustivo 
na escollia dos artigos {ver 9,4, Sele^ao das referencias 
para cornpor o artigo, e 9.19, Inferences sobre o autor 
com base nas referencias) 

■ 0 autor nao deve se citar. 

Engano. Se o autor publica sobre o tema, a relevancia 
de sua publica^ao justifica a auto-cita^ao 

■ As dissertates e teses devem ser citadas, pois nelas o autor 
detalhou o seu conteudo. 

Errado. As dissertates e teses sao cada vez menos 
citadas (ver 9,5, Relevancia da referenda). Os artigos 
preparados a partir delas representam aperfei^oamento 
do relato e sao os preferencialmente escolhidos para 
cornpor lista de referencias 

- O titulo do artigo deve conter o local e a data da inves- 
tiga^do? 

As vezes sim, as vezes nao. Ao folliear re vistas 
de grande impacto, como o New England journal of 
Medicine, nota-se que raramente o titulo do artigo con¬ 
tent o local e a data da investigate (ver 10.6,0 que deve 
conter o titulo) 

i O titulo das ilustragoes deve conter o local e a data em que 
os dados foram coletadosf 

Na maioria das vezes, nao e necessario (ver 19.5, 
Titulo da tabela) 

* Cada ilustragdo deve ter rodape em que conste afonte 
dos dados ? 

Nao, so em determinadas situates (ver 19,7, Rodape 
da tabela) 

■ N6s estamos no Brasil, logo as referencias bibliogrdfi- 
cas utilizadas nos artigos cientificos devem seguir as 
normas da ABNT (Associa$ao Brasileira de Normas 
Tecnicas). 

Errado. Nos periodicos cientificos brasileiros da area 
das ciencias da saiide, raramente essa norma e adotada 
(ver 2,11, Que normas adotar?). 


4.1 Quern e o responsavel 
pela reda^ao? 

O problema ocorre em artigos de autoria multlpla, pois 
a sistematica de sua prepara^ao suscita du vidas, melindres e 
Incompreensdes, embora tod os os autores sejam response- 
veis pelo texto. Para dar unidade e contlnuidade ao processo, 
alguem deve lideri-lo. Du as pessoas envolvem-se mais estrei- 
tamente com a reda^ao: o primeiro autor e um outro, usual- 
mente, o investigador principal, o orientador ou autor mais 
experiente - por vezes identificado como senior. 

Se o artigo provem de trabalho de conclusao de curso, o 
proprio aluno que, em geral, figurara como primeiro autor do 
artigo a ser publicado, se encarrega de redigi-lo, e seu orienta¬ 
dor dara polimento ao texto. 


A sistematica pode ser aproximadamente a mesma na ela¬ 
borate de artigo nao relacionado a programa de ensino, O 
primeiro autor encarrega-se da versao inicial, circulando-a 
entre os co-auto res, que inserem suas contributes. A incor¬ 
pora to de altera£6es ou. sua supervisee ficam a cargo desse 
primeiro autor, e o orientador ou investigador principal faz 
as revisees do texto. Os demais autores incumbem-se de redi¬ 
gir ou corrigir as partes de suas competences: por exemplo, 
o pessoal de lab oratorio responsabiliza-se pela descri^ao dos 
procedimentos na se^ao de metodo e, o estatlstico, pela des- 
crito das tecnicas estatisticas e por parte dos resultados, O 
Capltulo 11 deste livro e dedicado inteiramente ao tema auto - 
ria de artigos cientificos. 


4.1 Por onde come^ar a reda^ao? 

Os pesquisadores raramente escrevem o texto na sequencia 
em que ele e apresentado e traballiam simultaneamente em 
mais de uma parte do artigo. Um esboifo do texto costuma ser 
a primeira providencia. Convem preparar quatro pianos, um 
para cada se^ao que compoe a estrutura do texto: introduqao, 
metodo, resultados e discussao. Corn base nesses pianos, pelo 
menos dots caminlios sao seguidos. 

A Initio precoce da reda^ao 

A intro du^ao e o metodo sao redigidos durante a elabo¬ 
rate do projeto, quando as ideias estao claras e as anota^oes 
sobre a revisao da literatura, recentes, Tem-se a vantagem de 
o texto poder ser lido por pessoas experientes, aptas a revelar 
problemas e inconsistency, em fase em que ainda lid tempo 
para ajustes. Assim procedendo, e posslvel que, terminada a 
etapa de analise de dados, restem a escrever somente os resul¬ 
tados e a discussao. 

Um projeto bem elaborado facilita a reda^ao do artigo cien- 
tlfico. Em tal situa^ao, o autor ja tera 4 sua disposi^ao, mesmo 
antes de ter iniciado a escrita, esbogo ou parte substantial da 
introduce, do metodo, da lista de referencias bibliograficas e 
de sugestoes para a discussao. 

Os autores previdentes, ao se decidirem pela realiza^ao de 
uma investiga^ao, simultaneamente definem o periodico em 
que tentarao publicar a sua pesquisa e inspecionam os artigos 
cientificos neles divulgados. Decidem tambern o que constara 
nas diversas partes do texto. Come^ar cedo deixa tempo para 
revisoes, reflexoes e crltica de terceiros, 

B Initio da reda^ao pela se^ao 
de resultados 

A maior parte dos pesquisadores come^a a reda^ao 
somente apos a analise dos dados da pesquisa. A providencia 
inicial consiste em cornpor as tabelas e figuras, acompanhadas 
de seus respectivos tltulos e legendas, obedecidas as normas 
usuais de confec^ao. Em seguida, e redigido o texto cor res- 
pondente. Alcan^ada a primeira versao aceitavel dos resulta¬ 
dos, passa-se a prepara^ao da se^ao de metodo. A discussao e 
a introduce, nessa ordem, sao entao escritas. A Introduce 
ficando por ultimo pode causar estranlieza, mas, se partirmos 
do princlpio que apds o inicio da pesquisa o objetivo muitas 
vezes e mudado, o procedimento estara justificado. & possl- 
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vel que uma curt a e precisa intro du^ao seja escrita com mats 
facilidade ao termino da investigate. Completa-se, entao, o 
artigo com as demais partes, as references, o titulo, o re sumo 
e as palavras-cliave, a serem prepara das por ultimo. Embora 
algumas se^oes do artigo sejam redigidas posteriormente, nao 
significa deixa-las para o ultimo momenta. Semelhante ao que 
foi exposto no imcio da presente se<;ao, em que se alertou sob re 
a conveniencia de preparar quatro pianos, um para cada se^ao 
que compoe a estrutura do texto IMRD, podem ser preparados 
pianos e guardadas a notates a serem usadas na composite 
das referencias, do titulo, do resumo e das palavras-cliave. Esse 
procedimento facilita r a a reda^ao dessas partes do artigo. 


4.13 Sugestdes 

Componha o artigo com a informa^ao essencial para a boa 
compreensao da investigate, Um claro relato dos fatos e argu- 
mentos utilizados pelo autor permite ao leitor julgar a adequate 
dos procedimentos, da interpretaifao e da conclusao. Em suma, 
permite formar julzo sobre a qualidade do texto e da pesquisa. 

A falta de inform a^ao adequada reflete falha do autor em 
reconhecer sua Importancia, o que pesa no julgamento do lei¬ 
tor - e tambem do editor, a pessoa que decide sobre a aceita£ao 
ou recusa do artigo para publica^ao. 

Siga um raciodnio linear na reda^ao do texto. O ponto 
de reference e a quest ao formula da para ser invest iga da (ver 
5.14, Gbjetivo da investigate). Ten do a estrutura IMRD do 
artigo cientifico em perspectiva, o autor conduzira o relato 
com o fito de dar resposta objetiva a questao formulada na 
pesquisa. O leitor interessado no tema “ficard agmdecido se 
o texto contiver informa^oes relevantes, hem organizadas , con- 
dsamente edaramente apresentadas, alem de sufidentemente 
explicadasV s 

Evite engajar-se em pesquisa sem dispor de projeto deta¬ 
iled o sobre ela, A leitura do projeto facilita a re da to do 
artigo. 

Registre, por escrito, durante o desenrolar da pesquisa, 
tudo o que se relaciona a ela. As anota^oes constituent ele- 
mento facilita dor da reda^ao. 

Fa^a um esbo<jo de cada uma das se foes do artigo, especifi.- 
que os itens que irao compo-la e considere a conveniencia de 
adotar subtitulos no interior das se^oes se o texto for longo. Os 
subtftulos auxiliam o leitor a cap tar a essentia do texto, assim 
como a importiticia relativa das suas partes. 

Durante a reda^ao, mantenha o texto separado das ilustra- 
^des. Ou seja, nao inclua tabelas e figuras no meio do texto. 

£ conveniente os autores se familiarizem com alguns tipos 
de documentos que constituem orienta^oes para a prepara^ao 
de textos cientificos, dentre os quais: 

* As instru^oes da revista que escolheram para submeter 
sens originals 

* Os guias gerais, em especial, as nor mas de Vancouver 

* As diretrizes espedficas de orienta^ao pelo tipo de deli™ 
neamento usado ou o temaabordado, pois ajudam a nao 
omitir informates relevantes no relato da investigate, 
como o CONSORT 

* As revisoes sobre o tema do artigo - especialmente as sis- 
tematicas, pois apontam para as informaloes que devem 
con star do texto cientifico 

* Os consensos sobre o assunto. 


Decida-se, o mats cedo possivel, pelo periddico ao qual 
o artigo sera submetido. Desde o inf do da investigate essa 
decisao pode ser tomada. Cria-se, assim, um foco e um modelo 
para, compor o relato. 

Leia cuidadosamente as respectivas instrut es P am auto¬ 
res e as siga rigorosamente. Te n ha o seguinte lema em con- 
siderato: artigo no exato formato requerido pelo editor da 
revista tern mais possibilidade de ser aceito para publica^ao 
comp ar a do a outre, de identica qualidade, mas que nao segue 
as normas. 

Inspecione numeros recentes da revista escolhida para verifi- 
car como estao organizados e apresentados os artigos, esclarecer 
eventuais duvidas e inteirar-se de pormenores a serem obedeci- 
dos na reda^ao do texto. Dessa maneira, tem-se rnelhor no to 
das caracterfsticas e do formato que o artigo devera assumir. 

Tenha em conta que a exatidao das informa^oes contidas 
no artigo e de responsabilidade do autor. Isso compreende, 
inclusive, o rigor com citatoes, referencias, datas e numeros. 

Observe como as pessoas experientes apresentam as diver- 
sas se^oes de um artigo cientifico, examinando-se como apa- 
recem nos periddicos de renome. Uma estrategia litil consiste 
em colocar, em cima de uma mesa, quatro ou cinco artigos 
cientificos excelentes, um ao lado do outro. O fito e ler a 
mesma se^ao de cada um, verificando seu contendo e as nuan¬ 
ces que apresentam. Esse procedimento comparative pode 
ser aplicado a cada parte do artigo, a iniciar pelo titulo, por 
compara^ao dos titulos dos artigos selecionados. O debate em 
grupo, sob a forma de clubes de revista, tambem possibility 
que o Iniciante aprenda os pormenores da boa comunica^ao 
cientffica e, principalmente, como Identificar, evitar ou neu- 
trallzar os erros mais comuns. 

Fa^a da reda^ao um exercicio de coerencia, reflexao e revi- 
sao. Nunca e demais realgar a logica de apresenta^ao deassuntos 
que os cientistas utilizam para divulgar os resultados de inves¬ 
tigate. Ela e materializada na estrutura do artigo, subdividida 
em se^oes. Cada se^ao consiste de um confunto de informa^oes 
interligadas, evitando-se a repeti^ao desnecessaria dessas infor- 
ma^oes em outras partes do artigo, Emconsequencia,podem-se 
apontar topicos que ficam mais bem situados em um local do 
que em outro. Compde-se, assim, alistagem que serve de roteiro 
para a reda^ao (ver Tabelas 4.3 e 4.4), 


4.1 Comentarios finais 

O presente capitulo oferece uma visao de conjunto da estru¬ 
tura de um artigo cientifico original, da maneira como ele e atu- 
almente encontrado na maioria das re vistas cientfficas moder- 
nas. As partes que compdem essa estrutura estao detalhadas nos 
prdximos quatro caplfulosi introdu^ao (Capftulo 5), metodo 
(Capitulo 6), resultados (Capitulo 7) e discussao (Capitulo 8). 
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Nicolas Boilcau, 1637-1711, cscritor francos. 


5 T Para que serve a se^aode introdu^ao, 42 
5.2 Estrutura da segio de introduce, 42 

Apresenta^ao do tema e justificative para a investiga^ao, 42 
5.' Relevanciadotema,43 

5.5 Orig inafldade da investigagio, 44 
5. ■ La curias no con heci mento, 44 

Redagao do geral para o espedfko, 46 
Suposl0es do leitor e do escritor, 46 
5.! Ligagio com a lEteratura cientffica, 46 
5. Fontes de in form agio cientifica, 47 

5 11 Revisio narrativa (traditional], 47 
12 Revisao sistemtftiea, 

5.1 Meta nilise, 49 
5 , V Obj etivo da investrg agi o, 49 

5.1 Hlpotese, 5 7 

5,16 I a ma nho da seg io d e i ntro dugi o, 52 
5 T Ires curd ados na red agio da Entrodugao, 53 
5.18 Tipo de estudo e condusio da investigagio, 54 

5.1 Sugestdes,54 

5.21 Comentario final, 55 
5.21 References, 55 


41 






42 Artigos Cientfficos \ Como Redigir, Publicar eAvoliar 


presente capitulo focaliza o prepare da primeira parte 
do artigo cientifico original e tem como noteiro a estru¬ 
tura de uma introdugao-padrao, que e mostrada na segao 5.2 
e detalliada nas seguintes, Dentre os topicos abordados no ca¬ 
pital o„ estao as fontes de informagao para utilizar na introdu¬ 
gao, os cuidados para se ter na redagao e diversos conceitos de 
metodologia cientifica e epidemiologia, liteis para aprimorar 
a comunicabilidade. 


5.1 Para que serve a 
segao de introdugao 

A introdugao informa o que foi pesquisado e o parqu& da 
investigagao. £ a parte do artigo que prepara o leitor para 
entender a investigate e a justificativa de sua realizagao. Deve 
ser organizada com o proposito de despertar o interesse do 
leitor e faze-lo prosseguir na leitura. 


5.2 Estrutura da segao 
de introdugao 

Embora a introdugao possa ser escrita de muitas manei- 
ras, a depender da modalidade de investigagao, do tipo 
de periodico, do nivel de conliecimento sobre o tema e de 
outros fatores, um gnipo de assuntos e usualmente encon¬ 
tra do nas boas intro dunces de artigos cientlficos da area 
da saude, 

Topicos a abordar na segao 
de introdugao 

Dois conjuntos de informagao liabitualmente compoem 
a segao introdutoria do artigo original (ver Tab el a 5.1). O 
primeiro tem o proposito de fornecer as inform ago es sobre 
o tema e a justificativa para a realizagao da pesquisa, A boa 
introdugao convence o leitor de que e a pesquisa e relevante, 
original e esta assentada em bases solid as. Sera realgado que, 
na area medica, faz-se ape nas mengao sueinta aos traballios 
anterlores que deem sustentagao aos argumentos apresenta- 
dos. Tambem e espago para assinalar o que ndo se sabe sobre 
o assunto. A parte final da introduce esta reservada para o 
objetivo do relato. 


Tabela 5.1 Estrutura da segao de introdugao de um 
artigo cientifico original e a localizagao dos tdpicos 
dessa estrutura nas segoes do presente capitulo 


Topicos 

Segoes 

Tema da pesquisa e justificativa para investigagao 

- Problema investigado e logica da pesquisa 

- Ligagao com a iiteratura cientifica 

5.3 a 5.13 

5.3 a 5.S 

5.9 a 5.13 

Objetivo da investigagao 

5.14 e 5.15 


E Fontes de consulta para 
o relato da segao de introdugao 

Para auxilia-lo na redagao, o escritor tem 4 disposigao mui- 
tas fontes de consulta, dentre as quais: 

* Os livros sobre redagao cientifica, como o que o leitor 
tem em maos 

* As norm as de Vancouver; a parte re fe rente a preparagao 
da segao de introdugao const a da Tabela 5.2 

* As instrugoes para autores dos periodicos cientlficos; as 
de um conceituado periddico de medicina interna, tam¬ 
bem restritas a segao de introdugao, estao transcritas na 
Tabela 5.3 

* As recomendagoes p ara o relato de investigagoes, por tip o 
de estudo ou tema de pesquisa; o CONSORT e exemplo 
(ver 4.9, Diretrizes especlficas para o relato de investi- 
gagoes). 


5.3 Apresentagao do tema e 
justificativa para a investigagao 

A introdugao informa o problema investigado. O exemplo 
adiante refere-se a pesquisa sobre fatores de risco de cancer 
de pancreas. Outros exemplos sao mostrados no capitulo, A 
forma de redagao do texto faz corn que, direta ou indireta- 
mente, justifique-se a investigagao. 

Relevancia do tema e originalidade da investigagao sao dois 
angulos que podem ser realgados na introdugao, assunto das 
prdximas duas segoes. 


Tabela 5.2 As normas de Vancouver para a redagao da 
segao de introdugao do artigo cientifico 

Fornecer contexto ou base para o estudo (isto e, a natureza do 
problema e sua importancia). 

Dedarar o proposito especifico, o objetivo de pesquisa ou a 
hipotese testada no estudo ou observagao; o objetivo de pesquisa 
normalmente tem um foco mais preciso quando e formulado 
como uma pergunta. Tanto os obietivos principals, quanto os 
secundarios devem estar daros, e quaisquer analises em um 
subgrupo pne-especificado devem ser descritas. 

Dar somente referencias estritamente pertinentes e nao incluir 
dados ou condusdes do trabalho que esta sendo relatado. 

Fonte: Vancouver 200S: segao IV.A.5." 


Tabela 5.3 As instrugoes para autores do periodico 
Annals of Internal Medicine sobre redagao da segao de 
introdugao do artigo cientifico 

Use curtas introduces que apresentem concisamente o contexto da 
investigagao para os leitores. 

Termine a segao de introdugao com uma dedaragao dara dos 
obietivos do estudo ou das hipoteses. 

Funte: Annals of Internal Medicine 2008.' 
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Exemplo 5.3 Sintese da introdu^ao de artigo 
sobre etiologia do cancer de pancreas^ 

O cancer de pancreas e altamente letal e sua origem des- 
conhecida na maioria dos casos, [1,3] O unico fator de risco 
modificavelj detectado de forma coerente na etiologia dessa 
neoplasia, e o habito de fiimar.[4-5] No entanto* ele explica 
apenas pequena fra^ao dos casos. Exposi^oes ocupacionais 
podem estar etiologicamente associadas a essa neoplasia. 
Revisao sistematica da literature apontou o aumento do risco 
de c&ncer do pancreas por exposi^oes ocupacionais.'6] 

O objetivo da invest iga£a o aqui relatada foi identificar 
ocupa^oes associadas ao risco aumentado de cancer de pan¬ 
creas. 

Observa^ao: os numeros das referencias no exemplo sao 
apenas para ilustrar e nao tem correspondencia na lista de 
obras situada no fim do presente capitulo - e, por isso, sua 
forma de anota^ao difere. Em ontros exemplos deste livro, 
essa mesma sistematica e utilizadapara identificar referencias 
fictlcias. 


► 5.4 Relevancia do tema 

Por que o assunto e relevante? Ele e relevante para 
quern? Nao basta o autor julga-Io relevante. O editor do 
periodico ao qual o texto e submetido tem de estar conven- 
cido de sua relevancia. Bern combinar o tema com o perio¬ 
dico e essencial. Ha temas prioritarios em peribdicos in- 
ternacionais, e o descompasso de enviar artigo fora dessas 
prior idades e invariavelmente penalizado pel a re c us a de 
pub lie a<; a o. 

Uma frase apenas pode indicar a relevancia do tema. Por 
exemplo: "O cdtncer de pdncreas e altamente letal e sua origem 
desconhecida na maioria dos casos ” Se necessario, estatlsticas 
sao usadas para refor<;ar ou comprovar a magnitude e a impor¬ 
tance do tema investigado. A "magnitude 1 * - ou extensao do 
problema - pode ser indicada pel a pre Valencia ou incidence 
de casos. A "importance” - ou gravidade do problema - e 
express a por meio de taxas de mortalidade e in cap acidade, 
impacto na qualidade de vida, custos e outros angulos que 
reflitam a situa^ao, 

ft Classificagao das afirma^oes 
sobre a relevancia do tema 

As afirma<;6es sobre a relevancia do tema podem ser classi- 
ficadas em tres categorias: 4 

* Afirma^oes gerais, qualitativas 

Exemplo: "A dengue e um problema emergente de 
saitde publica” 

* Afirma^oes quantitativas, confinadas ao numerador 

Exemplo: "Foram notificados mats de 800 mil casos de 
dengue no Brasil em 2002 ” 

* Afirma <;oes quant itat i vas, re fer entes ao n umer ad or e d e- 
nominador combinados: caso de porcentagens e coefi- 
cientes por mil 

Exemplos: “Cerca de 20% dos adultos residentes em 
Belo Horizonte declaram-se fumantes regulares em in que- 
rito realizado em 2002 ” ou n A prevalencia de epilepsia e 
de 1% em diversos palses desenvolvidos ” 


I Hierarquia das afirma^oes 
sobre a relevancia do tema 

Os epidemiologist as acreditam que o uso de um coeficiente 
constitua informat;ao mais completa, pois relaciona os casos 
as pessoas em risco. Em posi^ao hierarquica inferior esta 
situada a afirma<;ao quantitativa confinada ao numerador. As 
informa<;bes gerais, qualitativas, sobre o tema estao situadas 
na posi^ao mais baixa da escala: 3 Sao ess as as primeiras can- 
didatas a serein cortadas quando da necessidade de reduzir o 
tamanlio do texto. 

Exemplo 5.4R Estatlsticas sobre os tipos de afirma^ao 
encontrados na introdu^ao de artigo cientiflco 1 

Foi feita avalia<;ao das introduces de artigos em quatro 
peribdicos clinicos, dots gerais ( New England Journal of Me¬ 
dicine e JAMA) e dois especializados (Academic Emergency 
Aledicine e Annals of Emergency Medicine ). Gbteve-se a seguinte 
distribui<;ao de afirma<;6es: gerais (55%), so numerador (13%) 
e numerador combinado com denominador (32%). 

C Comentarios adicionais 
sobre relevancia 

Na introdu<;ao do artigo cientifico, o tema e descrito de 
modo a mostrar a relevancia do problema e prender a aten- 
<;ao do leitor. Limitando-se os comentarios a um dos exemplos 
desta se<;ao, declare u-se que a prevalencia da epilepsia e de 
1%, ou seja, de cada cem pessoas, uma e epileptica, e que cons- 
titui a segunda causa de incapacidade entre adultos jovens. 

A relevancia da investigate pode estar relacionada nao 
somente & magnitude ou importancia do tema, mas a origina- 
lidade da abordagem, assunto tratado a seguir, e 4 aplicabili- 
dade ou 4 oportunidade dos resultados. Esse e o caso de uma 
pesquisa sobre um novo tipo de virus em epoca de epidemia 
de uma doem~a. A relevancia pode estar ligada a outros fatores, 
como as caracteristicas da amostra e os procedimentos empre- 
gados, assuntos abordados no Capitulo 6. 

Exemplos 5.4C Afirma^oes sobre a 
relevancia de um tema 

Exemplo 1 Tuberculose 

"Se o numero de vttimas que uma doen^aproduze a medida de 
sua importdncia, assim todas as doen^as, particularmente as mais 
temidas como a peste bubdnica, a cdlera asidtica, deveriam ficar 
muito atrds da tuberculose". Robert Koch, 1843-1910, medico 
bacteriologista alemao, Premio Nobel de medicina em 1910. 

n A tuberculose e maisperigosa do que a cdlera ; mas a cdlera, 
provavdmente , desperta muito mais temor” William Farr, 1807- 
1883, Medico sanitarista e estatistico ingles, considerado um 
dos pais da estatistica medica. 

Exemplo 2 Cirurgia para cura da epilepsia* 

Epilepsia, uma seria morbidade que afeta pessoas de todas 
as idades, etnias e classes socials, tem prevalencia de 1% em 
diversos paises desenvolvidos. Trata-se da segunda causa mais 
comum de incapacidade em adultos jovens. Cerca de um 
ter^o dos port ad ores dessa condi^ao tem convulsoes que nao 
podem ser controladas adequadamente por medicamentos. 
A interven«;ao cirurgica oferece possibilidade de cura para os 
pacientes. 
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Exemplo 3 Telefone celular e tumor do cerebro 6 
Os telefones celulares foram introduzidos no mercado em 
1984, mas sen uso ficou restrito ate mead os da decada de 1990, 
quando passou a ser amplamente utilizado. No ano 2000, esti- 
mou-se a existencia de 500 milhoes desses aparelhos em uso 
no mundo. Ha suspeita de que a frequencia por eles transmi¬ 
ts a possa causar tumores cerebrals ou acelerar o crescimento 
de tumores que nao cans am sintomas. 

No Brasil, os jornais apregoavam no fim do ano de 2010 
que as estimativas do IBGE apontavam para maior numero 
de celular (220 milhoes de linhas) do que de habitantes (194 
milhoes de pessoas). 

Exemplo 4 Mortes por causas externas 
Foram registra dos em 2006, no Brasil, cerca de 100 milobitos 
por acidentes de transporte e liomiddios. Nos primeiros cinco 
anos da guerra no Iraque, morreram 4 mil soldados norte- 
americanos, que estavam naquele pais, ou seja, 800 por ano. As 
mortes civis anuais de iraquianos, relacionadas a guerra, foram 
estimadas em 2 mil Uma rela^a^ portanto, de um iraquiano 
morto em consequencia da guerra para 50 brasileiros mortos 
por causas externas. 


5.5 Originalidade da investigate) 

G que a investigate apresenta de novo, de especial, dife- 
rente das demais? Que lacuna do conhecimento os result ad os 
poderao preen die r? O que o estudo a crescent a ao que ja existe 
na literatura dent Idea? 

Ao se proper a redigir artigo cientifico, a pessoa deve 
reftetir sobre o que e novo na investiga<;ao e realgar esse 
aspecto, seja na se^ao de introdu^ao, seja na discussao dos 
re suit ados, 

Original sign idea inedito, feito pela primeira vez, que 
nunca foi publicado. No dicionario Aurelio, dentre os diver- 
sos significados de original* encontra-se “taxto elaborado 
pelo autor de uma obra ... que ndo seja reprodu^do de outra ou 
tradu^do”. Fode indicar varias situa 9 &es englobadas em duas 
categorias* em rela^ao a ideia e ao metodo. 

A A ideia e original 

A situa^ao aqui retratada corresponde a pesquisa em que ha 
pergunta inovadora - ou se da resposta nunca antes sugerida a 
uma boa pergunta (ver exemplo). Trata-se de situa^ao rara. 

Em rela^ao a originalidade, ou sua falta, o fildsofo e liis- 
toriador norte-americano, Will Durant, 1885-1981, assim 
expressou o seu ceticismo: 

“Quern dendse original exceto na forma?* 

“Quanto do pensamento moderno ndo consiste em pdr o que 
toda a genie sabe em forma que ninguem possa entender ” 

mats fdcil ser original no erro do que no acerto da ver- 

dader 

Exemplo 5,5A Originalidade da ideia 

A ideia original de Darwin foi explicar a evoluyao das espe- 
cies por meio da sele^ao natural, Ver mais sobre a teoria da 
evoluyao na se^ao 8.25D. 


I 0 metodo e original, mas nao 
a ideia central 

A originalidade pode estar situada no diferente enfoque de 
investigar, tal como, na ado^ao de um cenario especial para a 
pesquisa, em delineamento mais robusto, em amostra mais ade- 
quada e em melhor forma de coleta, de analise e de interpreta^ao 
dos dados, Embora a ideia central nao seja original, as pesquisas 
com tais propdsitos visam tambem preencher lacunas, no caso, 
a validate do conhecimento (ver proxima se^ao). 

Outro angulo da questao originalidade, ou de sua falta, 
diz respeito a republican do traballio, £ praxe os editores 
rejeitarem o artigo que repete substancialmente o conteudo 
de outro anteriormente publicado (ver 16.7, Publicado repe- 
tida). 


5.6 Lacunas no conhecimento 

Uma investigate tern justificative quando ha lacunas no 
conhecimento e existe possibilidade de acrescentar algo ao 
que se conliece sobre o assunto com a realiza^ao da pesquisa. 
Veremos quatro situatees que, sob diferentes angulos* podem 
justified-la. 

* Tema pouco estudado 

* Amplia^ao de pesquisas anteriores 

* Confirma^ao de resultados 

* Esclarecimento de controversias. 

A Tema pouco estudado 

A falta de relatos publicados sobre um tema e justificativa 
para uma investigates Mas aten^ao: nao importa o assunto, e 
raro que nao tenlia sido pesquisado por alguem e que nao haja 
algo publicado sobre ele. Para afirmar que o tema foi pouco 
estudado, o autor deve apoiar-se em base solida e ass inala-la 
no texto (ver exemplos), 

Exemplos 5,6A Cuidados no relato de tema 

pouco pesquisado 

Exemplo 1 Evid£ncia de tema pouco pesquisado 

Uma forma de indicar que o assunto e pouco pesquisado 
seria afirmar algo assim: “Extensa revisdo no MEDLINE , com 
uso das palavras-chaves tais e tais, cobrindo o pertodo 1966 a 
2010, resultou em apenas duas referencias...7[ 1,2] 

Exemplo 2 Cautela nas aflrma^oes 

Veja-se esta afirma^ao: 

"O primeiro pesquisador a realgar a importdncia do trata- 
mento simulado, como forma de identificar o efeito placebo, foi 
Haygarth, 1740-18277 

A nao ser que se esteja absolutamente certo, e mellior ser 
prudente nas afirmates: 

“A mais antiga referenda que pudemos localizar sobre a 
importdncia do tratamento simulado, como forma de identificar 
o efeito placebo, foi a de Haygarth, 1740-1827” 

Para mais sobre esse assunto* ver 16.4B, Alega^ao de pri- 
mazia. 
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B Ampliagao de pesquisas anteriores 

Ao se concluir uma pesquisa, as duvidas que surgem sig¬ 
nificant novos desafios e temas para novas investigates. Nos 
grupos consolidados de pesquisa, nota-se a coerencia de dire- 
donamento das investigates linhas definidas de pesquisa. 
Os temas para novos trabalhos sao, muitas vezes, aqueles 
apontados no fim do relato de investigates anteriores sob re 
o assunto. Esse topico e abordado corn detalhes no Capitulo 8, 
nas se^des sobre conclusao do artigo. 

Exemplo 5.6B Efeito da suplementa^ao com zinco e 

vitamina A na morbid ad e infantil b 

O que se sabia sobre esse assunto, no momento da revisao 
de hteratura, podia ser sintetizado em tres pontos. i. Ensaios 
clinicos de suplementa^ao com vitamina A em crian^as nao 
tern mostrado efeitos beneficos sobre a morbldade infantil; 2. 
Estudos experimentais indicam que, em caso de deficiencia 
de zinco, a suplementa^ao com vitamina A nao cura a propria 
deficiencia de vitamina A; 3. A concomitancia de deficiencia de 
zinco e vitamina A pode ser a razao para nao alcan^ar efeito 
benefico com a suplementa^ao de vitamina A sobre a morbi- 
dade de crian^as. No entanto, dados em seres humanos sao 
escassos. 

Diante do quadro descrito, foi decidido realizar estudo ran- 
domizado para verificar a eficacia da suplementa^ao conjunta 
de zinco e vitamina A sobre a morbidade infantil. Seus resul- 
tados sao descritos mais adiante neste capitulo (ver Exemplo 3 
da se^ao 5.15A, Hipotese do investigador). 

C Confirma^ao de resultados 

Uma das caracterfsticas da ciencia e a replicabiUdade dos 
resultados. Quando ha o primeiro relato sobre um tema, os 
cientistas sao prudentes em aceitar as suas conclusdes ou reco- 
menda^oes; esperam confirmaqao, Outros cientistas procuram 
reproduzir o que foi feito para verificar se chegam ou nao aos 
mesmos achados. No caso, o ineditismo reside nao em ser o 
prime iro relato sobre o assunto, mas na comunica^ao de dados 
colhidos e publicados pela primeira vez. G relato tera mais 
probabilidade de ser aceito para publican ao em periodico de 
impacto se estiver fundament ado em investigate de melhor 
qualidade como, por exemplo, delineamento mais preciso, 
maior tamanho de amostra ou tempo de acompanhamento 
dos participantes mais prolongado. 

Se o editor chegar a conclusao que nao ha nada de novo 
no relato, que os achados sao os esperados e repetidamente 
mostrados em outras investigates, sem avan^ar o conheci¬ 
mento, o artigo sera provavelmente recusado para publica^ao 
nos bons period icos cientfficos. 

D Esdarecimento de controversies 

Numerosas polemicas existentes na area da saude sao ali- 
mentadas pelos resultados de pesquisas em que sao detectadas 
1 imitates no metodo empregado. Dentre os problemas fre- 
quentemente encontrados em estudos inadequados, estao; 

* Delineamento pouco apropriado para alcan^ar o objeti- 
vo da investigate 

* Ausencia de grupo-controle 

* Amostra de pequeno tamanho ou com problemas evi- 
dentes de repre sentativida d e 

* Aferites mal conduzidas ou distorcidas 


* Importantes fat ores nao serem levados em conta, con- 
fundindo a interprets^ 0 

■ Grande numero de fatores investigados ou numerosos 
desfechos em investigate que utiliza amostra de peque¬ 
no tamanho, 

O esdarecimento das controversias ou simplesmente a 
validate do conhecimento passa pela realiza^ao de novas 
investigates com a a do to de procedimentos mais adequa- 
dos (ver Exemplo i). Novas pesquisas podem tambem estar 
justificadas para produzir conhecimentos locals ate entao nao 
dispomveis. 

Aten to para, o rotulo "assunto controvertido” Segundo o 
dicionario Houaiss, controversia e “ discussdo , disputa, polemica 
ref ere nte & a<;do, proposta ou questdo sobre a quai muitos diver - 
gem* Significa que o conhecimento disponfvel sobre o tema da 
margem a d livid as. Alegar-se controversia erradamente, ape- 
nas por desinformat°> ® imperdoavel (ver Exemplo 3). 

Exemplos 5.6D Esdarecimento de controversias 

Exemplo 1 Ass o da to entre consume de 

cha e cancer de est6mago y 

Estudos do tipo caso-control e apontaram a existencia de 
associa^ao positiva entre consumo de cha verde e cancer de 
estomago, ao passo que outros nao detectaram tal relato. Nao 
havia informaloes sobre o assunto, que fossem provenientes 
de pesquisas prospectivas, no infeio da investigate a< l u ^ men " 
cionada. 

A controversia, da maneira como foi enunciada, constituiu 
justificativa para a realiza^ao de investigate pro sped iva que 
fornecesse dados apoiados em melhor metodologia. Os inves- 
tigadores decidiram realizar estudo de coorte, de base popu- 
lacional, de grandes proposes - com a participate de 33 
mil adultos de 40 anos ou mais de idade, de Janeiro de 1984 
a dezembro de 1994. Um total de quase 200 mil pessoas-ano. 
Nao encontraram associa^ao entre consumo do produto e 
risco de cancer de estomago. No artigo, real^aram a vantagem 
do metodo empregado, quepermitiuproduzir evidencias mais 
fortes do que as dispomveis sobre o assunto ate entao.. 

Exemplo 2 Efetividade de inter venues 

No capitulo anterior, foram apresentados criterios para hie- 
rarquizar as provas cientfficas (ver 4,7, Hierarquia das eviden¬ 
cias). O uso desses criterios permite rotular as interven^des 
como potencialmente beneficas e de efetividade questionada 
ou desconhecida. Sao lacunas no conhecimento a serem inves- 
tigadas para melhorar a pratica clfnica. 

Exemplo 3 Confusao de conceitos 

Os conceitos de valid ade cientffica e confiabilidade (repro- 
dutibilidade) estao bem estabeleddos. mp363 No entanto, os ter- 
mos sao usados corn significados diferentes em artigos cien- 
tificos no Brasil, o que da margem a conclusdes superficia is 
de que ha controversia sobre esses conceitos. Na verdade, nao 
existe controversia conceitual, mas sim a constata^ao de que o 
seu uso e imperfeito. 

Artigo cientffico que expresse deficiencia em metodo - em 
especial, se considerado de baixa confiabilidade ou validade 
- nao deve ser public ado. Se o for, precisa ser afastado e nao 
utilizado para fundamentar debate ou conclusao. Essa e uma 
pratica salutar adotada nas revisoes sistematicas, O autor 
desinformado e pouco rigoroso em seus metodos de pesquisa 
divulga resultados que sao estorvo para a revisao da litera¬ 
tura. 
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5.7 Reda^ao do geral 
para o especffico 

A reda^ao da introduqao e conduzida partindo-se de 
informa^des gerais sobre o tema para fixar-se no problems 
e specifico investigado. Era term os figurativos, afuniia-se o 
relate para apontar o topico estudado e, era especial, o que 
e desconhecido e merece ser investigado. Nessa sequencia, 
o objetivo da pesquisa - que nao consta dos en unci ados 
dos exemplos anteriores, mas viria logo a seguir - sera a 
consequencia logica do encadeamento das ideias. O funil e 
uma figura apropriada para representar a reda^ao da intro¬ 
duce. 

Existem muitas maneiras de iniciar essa parte do artigo. 
Uma del as reside na apresenta^ao de fatos e dados que deno- 
tern a import an da do teraa e a gravid ad e da situa^ao> como 
aludido, e que despertem aten^ao, curiosidade ou surpresa. 
Tais informa^Ses podem estar associadas ou nao a men^ao 
histbrica, cita^ao, pergunta, compara^ao ou frase expressiva. 
Ha muitas possibilidades, e cad a autor verificara qual e a raais 
apropriada para seu artigo. 

Um procediraento seguido por escritores experientes con- 
siste era tornar estimulante a primeira frase e todo o primeiro 
paragrafo, Evitam o que se chama, era jornalismo, K nariz-de¬ 
cern r uma introdu^ao vaga, sem necessidade, de materia que 
impede o leitor de ir diretamente ao assunto. Exemplos sao 
mostrados raais adiante (ver 5,17A, Nao fornecer informa^oes 
elementares). 


5.8 Suposigdes do leitor 
e do escritor 

Na redaqao da introdu^ao do artigo cientifico, e conveniente 
ter era conta duas suposi<f 6 es> sintetizadas na Tabela 5.4. 

O escritor supde que o leitor tenha conhecimento do 
assunto. Era acordo corn esse preceito, apresenta, na introdu- 
qao, encadeamento de ideias, real^ando os pontos essenciais 
para entendiraento da pesquisa. 

O leitor, diante de artigo cientifico, supde que o escritor 
esteja de acordo com os ensinamentos de Hipocrates: "... des- 
cobertas serdofeitas se o pesquisador for competente 3 conduzir 
suas pesquisas com o conhecimento das descobertas jdfeitas e 
ddas fizer seu port to departida ,.” IL Era outras palavras, o leitor 
espera que o pesquisador seja qualificado e atualizado sobre o 
assunto, e apresente fatos e argumentos relevantes e confiaveis 
que fa 9 am sentido. 


Tabela 5.4 Suposiqoes do autor e do leitor diante de 
um artigo cientifico 

Suposi^des do autor: 0 leitor conhece 0 tema; logo, nao ha 
necessidade de fornecer muitos detalhes sobre o assunto, somente 
lembra-lo de alguns pontos relevantes, nos quais se amparou o 
autor para embasar sua pesquisa. 

Suposi^oes do leitor. 0 autor e pesquisador experiente, atualizado, e 
so fornecera infornia^oes relevantes e verdadeiras sobre o tema. 


5.9 Liga^aocoma 
literatura cientifica 

A familiaridade do investigador com a literatura e essencial. O 
conhecimento do passado representa a base para ampliar os tra- 
balhos existentes e produzir algo original. A introdu^ao do relato 
da investiga^ao, entretanto, nao e local para tentar relatar tudo 
de relevante que exista na literatura sobre o tema, ao menos nos 
artigos de periodicos medicos (ver 8 . 8 A, Revisao da literatura na 
introduqao ou na discussao?). A intro duifao e lugar apropriado 
para abrigar sfntese organizada do que se sabe de modo a dar 
suporte ao objetivo da investigaqao. O texto deve espelhar esse 
conhecimento e essa logica sem se tornar um artigo de revisao. 

Existem diferenqas entre 0 projeto de pesquisa e 0 relato 
dos result ados de uma investigado no que tange & ligaqao 
com a literatura. No projeto, o escritor pode estender-se no 
referencial teorico, pois M espaqo suficiente, quase ilimitado. 
Nao no artigo cientifico original na area medica, no qual os 
editores evitam publicar extensos relates. A melhor conduta 
para a redaqao da introduce do artigo cientifico original e ser 
seletivo e nao exaustivo na escolha do que mostrar. O desafio 
esta era alcan^ar o equilfbrio entre apresentar poucas ideias e 
references, mas apresenta-las bera. 

A Enfoque no tema investigado 

O relato sera mais elucidativo se enfocar as posiloes ou 
tendencies relevantes sobre o tema, de modo que forraem a 
base para a construqao do conhecimento novo. A descriqao 
dos nesultados das pesquisas, uma a uma, como observado era 
alguns trabalhos de pos-gradua^ao, nao parece uma boa via 
para 0 relato da introduqao de artigo cientifico original, Sera 
diffcil obter concisao com esse procedimento, A abordagempor 
grupos de pesquisas, como mostrado no exemplo anexo sobre 
tumor cerebral* torna mais facil associar clareza e concisao, dois 
dos atributos de uma boa introduce e de qualquer texto. 

Exemplo 5.9A Introduce de artigo sobre cirurgia em 

tumor cerebral 

Os pacientes com tumor cerebral sao tratados cirurgica- 
mente. A associaqao da cirurgia com a droga A raelhora o prog- 
nostico comparado 4 cirurgia isolada. [1-3] A droga A atua da 
seguinte maneira: (descreve-se a forma de atua^ao). [4-6] A 
droga B e um novo composto, que atua especificamente nas 
celulas cerebrals* e estudos clinicos preliminares apontam para 
sua eficacia '7~9] o objetivo da presente pesquisa foi comparer 
a sobrevida e os efeitos colaterais da droga A e da droga B em 
pacientes port adores do diagnostico de tumor cerebral. 

Note-se que a introduce apresentada enfocou os dois 
medicaraentos principals empregados no tratamento, Nao 
houve a descriqao dos results dos de cad a uma das nove pes¬ 
quisas mencionadas no texto. Evitou-se afirmar: 

“Greenwald e Friedlander encontraram ...” [1] 

“Kleihues e Ohgati, em acompanhamento de pacientes, notaram 

que ... ” [2] 

B Que trabalhos citar? 

As references bibliograficas a constar do relato sao as que 
trazem apoio para as afirmaqoes sobre o tema e para a logica do 
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estudo. Um texto curto acompanhado de reduzido niimero de 
referencias pode ser suficiente, A escolha de artigos para com- 
por a lista representa julgamento do autor sobre a qualidade 
da literatura dentifica e sobre a convenience das cita^oes. Os 
trabalhos de metior relevancia nao devem aparecer na mencio- 
nada lista. Escolhas inadequadas sugerem fexto proveniente de 
escritor desatualizado, despreparado ou descompromlssado, 
enquanto numerosas referencias podem indicar indecisao na 
sele^Lo das mais importantes (ver 9.19, Inferences sobre o 
autor com base nas referencias). Em termos ideals, o texto deve 
integrar conliecimentos sobre o material inspecionado e trazer 
somente as referencias estritamente pertinentes. 

Foi mostrado, no capifulo anterior, que estamos presen- 
ciando um movimento identificado como de pratica baseada em 
evidences (ver 4.6, Evidences cientificas). No seu bo jo, encon- 
tra-se orienta^ao sobre aspectos que podem ser trazidos para 
enriquecer a se^ao de introdu^ao, dentre os quais, a hierarquia 
dos delineamentos e as revisoes sistematicas. O leitor se benefi- 
ciaria em levar em conta esses temas nas suas reflexoes, pois o 
ajudaria a organizar o conhecimento e apontaria para a ordem 
de relevancia do material passfvel de ser citado no artigo. 

Um caminho para a escollia de referencias a citar na se^ao 
de introdu^ao e apoiar-se, como ponto de partida, em artigo 
de revisao, recente e rigoroso em seus metodos - ou em artigo 
cientifico original de destaque. A ele seriam acrescidos outros 
artigos originals, de data mais recente e metodologicamente 
corretos. A atualiza^ao de uma re visa o sistematica pode ser 
uma boa op^ao para compor a introdu^ao. 


5,1 0 Fontes de informa^ao dentifica 

Os artigos selecionados para compor a se^ao de intro du- 
<^ao provem de fontes primarias ou secundarias de informa^ao 
(ver Tabela 5.5). 

A Fontes primarias 

As fontes primarias de informa^ao sao representadas princi- 
palmente pelo artigo cientifico original. A atualidade da infor- 
ma^ao e aspecto relevante na escollia. Os trabalhos antigos foram 
importantes para o desenvolvimento das ideias e sua men^ao no 
texto se justifica quando concorre para o mellior entendimento 
da materia ou se a data perspectiva histdrica. Contudo, sao os 
textos recentes os que melhor permitem justificar a investigate* 
e refor^ar a oportunidade de sua realiza^ao. Umabusca compe- 
tente nas bases de dados do tipo MEDLINE identifica os artigos 
cientificos originals, potenciais candidates para citato. A esco- 
lha de quais citar requer a ado to de outros criterios alem da 


Tabela 5.5 Classifica^ao das fontes de informaqao 

Primdria : comunica^oes, em primeira mao, dos resultados das 
pesquisas, como em artigo cientifico original, disserta^ao e tese. 

Secundaria: avalia^ao de informant 0 ja dispomvel, dispersa nas 
fontes primarias; sao exemplos, os artigos de revisao da literatura, 
os livros-texto e as encyclopedias. 

Tercidria: a que auxilia o leitor a utilizar as fontes primarias e 
secundarias, sendo exemplo, os catalogos. 


atualidade, como a relevancia e a acessibilidade da obra (ver 9.4, 
Sele^ao das referencias para compor o artigo). 

B Fontes secundarias: as revisoes 
da literatura 

As fontes secundarias mais utilizadas em relatos de investiga- 
to sao os artigos de analise e os de revisao do conhecimento. Por 
revisao entende-se a avalia^ao criteriosa ou a opiniao qualificada 
sobre um tema, os quais sao essenciais para manter o leitor atuali- 
zado em face da explosao da informa to e da dificuldade de uma 
pessoa isoladamente reunir tudo de relevante que se publica. J 
As revisoes bem elaboradas reunem a parte mais importante dos 
relatos de pesquisa de melhor qualidade, disperses em varias fon¬ 
tes, Eornecem visao geral, localizam lacunas no conhecimento e 
permitem a elaborate de hipdteses para explicar a situa^ao ou 
prever os acontecimentos. Sao particularmente uteis nos tdpicos 
em que haja rapid a amplia^ao do conhecimento. Sua utilidade e 
fun to do cuidado com que foram realizadas., 

O tema de uma revisao pode ter carater geral, caso de 
capifulo de livro em que diversos aspectos sao analisados. Se 
o assunto for infecifoes estreptococicas, por exemplo, seriam 
abordados tdpicos como preValencia e incidence, etiologia, 
diagndstico, classifica^ao, quadro clinico, evolu^ao e trata- 
mento. A sfntese pode ser, ao contrario, bem especifica e foe ad a 
em uma dada faceta ou angulo da questao (ver exemplos). 

Exemplos 5.1 OB Temas especificos de artigos de revisao 

Tratamento de infec^oes estreptococicas. 

Pro gnostic o da dor lombar aguda. 

Eficacia dos in ibid ores da col inesterase na doen^a de 
Alzheimer. 

Anormalidade do septo interatrial e acldente vascular cere¬ 
bral. 

C Tipos de revisao da literatura 

Pela maneira como sao realizadas, as revisoes sao enqua- 
dradas em duas categorias: narrativas e sistematicas (ver 
Tabela 5.6), assunto das proximas se^oes. 


5, Revisao narrativa (tradicional) 

As revisoes de cunho narrativo sao maioria na literatura 
cientffica. jS Representam auxilio valioso para o pesquisa dor, 


Tabela 5.6 Tipos de revisao da literatura* 

Narrativa ou tradicional: sintese da literatura sobre um dado tema, 
em geral realizada de maneira nao-sistematica; a conclusao pode 
refletir o estado da arte sobre o assunto ou a opiniao do autor 
sobre a materia. 

Sistematica: sintese da literatura sobre um tema fundamentada na 
aplica^ao de estrategias que limitam vies na busca dos artigos, na 
avalia^ao critica do seu conteudo, na sintese dos resultados e na 
conclusao; a conclusao tende a refletir os resultados dos trabalhos 
mais relevantes sobre o assunto. 

* As revisoes utuizam os resultados das pesquisas primarias coma unidades 
de analise. 
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especialmente sobre terms em que nao haja boas evidencias 
disponlveis ouo assunto seja controvertido. 1 ' Espera-se que 
sejam feitas por especialistas, com experiencia e domlnio do 
assunto. £ natural que os editores das boas re vistas exijam 
essa condi^ao como requisite para publica-las, Veremos, 
mais adiante, que esse nao e ne cess aria mente o caso das 
revisoes sistematicas. Quem faz revisao narrativa seleciona 
e interpreta a Lite rat ura a seu criterio e emite opiniao sobre 
a materia. 

Os editores tendem a estimular revisoes em seus periodi- 
cos, visto atralrem a atenifao dos leitores e serem mals citadas 
que os artigos originals (ver 14.7C, Problemas com o fator de 
impacto). Uma das tarefas do autor de relato de pesquisa e 
identificar boas revisoes, o que pode nao ser tarefa simples, 
visto estarem dispersas em numerosos periodicos e bases de 
dados. Por isso, os periodicos sobre revisoes sao muito apre- 
dados, especlaimente os que apresentam visao objetiva sobre 
um tema e tern bom conceit o face a ere dibilid ad e da re vista, 
de auto res, do consellio editorial e de editores convidados para 
supervisionar a materia (ver exemplos). 

Uma possfvel limita^ao das revisoes narrativas reside na 
maneira nao sistematica de se lidar com a sele^ao dos artigos 
e, consequentemente, a possibilidade de resultar quadro dis- 
torcido da re alidade. Especialistas podem estar interessados 
em realgar uma da da tendencia, promover produtos, procedi- 
mentos ou colegas, citar os prdprios artigos ou simplesmente 
emitir opiniao sem abordar limita^des, r is cos e outras fragili- 
dades. Pelas implicates que pode haver, os editores esperam 
que os autores de revisao nao tenham interesse secundario na 
publica^ao, especialmente financeiro - ou seja, nao haja con- 
flito de interesses como genericamente se denomina. 

Exemplos 5.11 Periodicos d e re vis 6 es 

Exemplo 1 Annual Reviews 1 * 

Serie anual de revisoes, distribufdas em 33 campos do 
conhecimento. Dentre as mais diretamente relacionadas ao 
topico deste livro, encontram-se a de medicina, a de nutri^ao 
e a de saude publica. 

Exemplo 2 Epidemiologic Reviews 19 

Publica^ao periodica, desde 1979, atualmente de carater 
semestral. Em um dado numero do periodico, sao reunidos 
varios artigos de revisao, as vezes sobre um mesmo tema. 
Numeros recentes abordaram cancer de prdstata, estudos de 
coorte, epidemiologia genetica e obesidade. Nas instruyoes 
para autores, pede-se que sejam fornecidos detallies espeef- 
ficos sobre o metodo empregado para a pesquisa da Litera- 
tura. 


5.12 Revisao sistematica 

O advento das revisoes sistematicas, tecnica que teve grande 
impulso a partir dos anos 1990 na area da saude, trouxe um 
modo organizado de re ver as evidencias sobre um tema, 12 ' 36 A 
revisao sistematica e uma pesquisa cientlfica em bases de dados 
bibliograhoos de textos cientfficos. Por essa forma de abordagem, 
persegue-se o objetivo da transparency, do rigor metodologico 
e da imparcialidade do autor da revisao no trato com o assunto. 
Para tal, aplicam-se estrategias que limitam distorgdes em pon¬ 
tes potencialmente vulneraveis das revisoes tradicionais. 


A Etapas de uma revisao sistematica 

Uma revisao sistematica da literatura deve ser guiada por 
criterios confiaveis, previamente estabelecidos, os mesmos 
de uma investigate cientlfica tradicionaL De maneira sim- 
plificada, uma revisao tera quatro etapas: formula^ao do pro- 
blema e objetivo; coleta de dados; analise dos dados; inter- 
preta^ao e divulga^ao. Em termos espedficos, sobressaem 
em uma revisao a definite clara do objetivo da pesquisa, 
a busca ordenada e abrangente de artigos sobre o assunto, a 
sele^ao dos de melhor qualidade, a extraifao dos respectivos 
conteudos e a avalia^ao critica, a analise, a interpreta^ao e a 
apresenta^ao padronizada dos resultados (ver Tabela 5.7). 

As normas para a realiza^ao de uma revisao sistematica 
podem ser seguidas por nao especialistas na materia. Os 
autores de uma revisao desse tipo sao instados a usar mete- 
dologia-padrao. Existe orient a^ao em divers as fontes, dentre 
elas, na Biblioteca Cochrane Ji e no Centre for Re views and 
Dissemination^ da Universidade de York/ 3 Como os metodos 
adotados em uma revisao sao previamente definidos e des- 
critos na publica^ao que relata os seus resultados, pode-se 
testar a reprodutibilidade das conclusoes. Para que um artigo 
original seja incluido na revisao, os dados relevantes devem 
constar no artigo original. A existencia de guias de consenso 
para reda^ao, como o CONSORT e o PRISMA, auxilia a 
prepara to dos artigos cientfficos originals e dos relato s de 
slntese da literatura, £ provavel que, com o uso de guias, 
forme-se um cfrculo vicioso de aperfei^oamento progressivo 
da qu alidade dos textos, nivelando por cima os artigos origi¬ 
nals e as revisoes sistematicas (ver 4.10, Diretrizes de reda^ao 
cientlfica: vale a pena?). 

E mb ora as revisoes sistematicas possam resultar em acha- 
dos controvertidos, a revelagao dos metodos usados para 
faze-las, o que e usualmente exigido pelos editores, pode 
concorrer para resolver mais facilmente eventuais divergen- 
cias. 

E Foco da revisao sistematica 

A revisao sistematica tern sido muito usada para esclarecer 
a eficacia ou a efetividade terapeutica, mas nao e especifica de 
questdes terapeuticas. Pode ser empregada para tern as diver- 
sos, tais como, preven^ao, diagnostico, prognostico, etiologia 
ou simples mente investigar a frequencia de eventos, seja inci- 
dencia ou preValencia. 


Tabela 5.7 Etapas de uma revisao sistematica 

Formulayao de questao apropriada para ser investigada. 

Busca por artigos. 

Selegao dos artigos em acordo com criterios previamente 
determinados. 

Extrayao dos dados de cada estudo, se possfvel, por observadores 
independentes. 

Sintese dos resultados. 

Analise dos resultados: se aehados homogeneos, sao combinados 
estatisticamente - resulta em metanalise; se heterogeneos, analise 
de subgrupos. 

Interpretayao e apresenta^ao dos resultados segundo padrao 
proprio. 
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C Posigao das revisoes sistematicas 
na segao de introdugao 

Ha vend o revisao sistematica sobre o topico abordado na 
investiga^ao* ela deve ser citada na intro du^ao do artigo cien- 
tificoi Mas, aten^ao: duas revisoes sistematicas podem nao 
chegar a conclusoes identical; as vezes, estao direcionadas a 
diferentes questoes embora sobre o mesmo ass unto. Podem 
tambem ter aparecido outros trabalhos de interesse, poster lo¬ 
res a publica^ao da revisao sistematica. Urn temor que permeia 
os seus resultados e o viis de puhlica^do - a tendencia de arti¬ 
go s que relatam resultados positives, novidades ou sucessos 
terem mais possibilidade de serem submetidos 4 publica^ao 
oil publicados quando comparados aos que informa in resulta¬ 
dos negatives ou insucessos. 

Devido & import and a que a revisao sistematica assumiu, o 
investigador deveria faze-la se nao houver uma disponivel que 
seja recente e bem conduzida sobre o tema que Invest iga. Se 
assim proceder, fara referenda ao trabalho na intro du^ao do 
seu artigo original. Mas se nao fizer ele mesmo a revisao siste¬ 
matica e nao houver nenhumapara citar, nem assim a introdu- 
to sera local para estender-se sobre o assunto. Apresenta-se, 
brevemente, o que e importante, a par das respect! vas referen- 
cias, evitando-se cita-las em grande numero, 


5.13 Metanalise 

£ possivel combinar os resultados de dois ou mais estudos 
de modo a simular um linico com amostra de maior tamanho. 
Esse procedimento traz solu^ao ou melhores evidencias para 
contornar incertezas provenientes da interpreta^ao isolada de 
estudos efetuados em pequenas amostra s, cujas conclusoes, se 
tomadas isoladamente, sao imprecisas, pouco confiaveis. 

A metanalise fornece suites e quantitativa da revisao da lite- 
ratura (ver Tabela 5.8). Pode acompanhar ou nao uma revisao 
sistematica. Uma metanalise e possivel quando as caracterls- 
ticas das pesquisas anaLisadas sao homogeneas e faz sentido 
combinar os seus resultados, de modo a gerar estimativa unica 
para os resultados a partir da soma dos achados das pesquisas 
pertinentes (ver exemplo). 

Exemplo 5.13 Metanalise sobre o impacto da 
terapia de substitui^ao da nicotina 20 

Apds selecionar e analisar os 39 estudos randomizados que 
preencheram os criterios para inclusao na revisao, os investi- 

Tabela 5.8 Consideraqoes sobre metanalise 

Metanalise e a revisao de dois ou mais estudos, para abler estimativa 
global, quantitativa, sobre a questao ou tema invest iga do. 

Utiliza metodos estatisticos para combinar quantitativamente os 
resultados dos estudos usados na revisao. 

A combinagao de resultados de duas ou mais investigates aumenta 
o tamanho da amostra; consequentemente, eleva o poder 
estatistico para detectar associates ou diferenqas. 

A metanalise pode ou nao fazer parte de uma revisao sistematica. 

Uma metanalise e, em suma, uma revisao sistematica quantitativa, 


gadores encontraram que a goma de mascar era efetiva para 
cessar de fumar. A taxa de abandono do habito foi 18,2%, entre 
os 6.328 que usaram a goma de mascar, e 10,6%, nos 8,380 
componentes do grupo-controle, diferenqa essa estatistica- 
mente signiheativa: odds ratio = 1,61; intervale de confian^a 
de 95%: 1,46 a 1,78. Note-se que a diferen^a entre os grupos foi 
apenas 7,6%, o que represent a o efeito especifico da goma de 
mascar sobre o habito de fumar. 


5.14 Objetivo da investigagao 

Se o encadeamento de assuntos no Initio do artigo for ade- 
quado, o objetivo, que esia situado habitualmente no fim da 
introdu^ao, sera a consequencia natural e o fechamento dessa 
parte do artigo. Note-se a posiqao estrategica do objetivo na 
logica da investigate e no seu relato. 

* O objetivo constitui uma especie de condusdo para a 
se$ao de introdugao. Espera-se um texto em que haja 
harmonia entre a apresenta^ao do tema, a ligaqao com 
a literatura e o objetivo. A boa intro du^ao term in a com 
uma frase que resume o objetivo da comunica$ao cien- 
tlfica 

i O objetivo e tambem o panto de partida para o relato 
dos detalhes da investigagao. O objetivo, desde o pla¬ 
ne] ament o da pesquisa, aponta para aquilo que se pre- 
tende alcanqar. A partir do objetivo, decide-se o deli- 
neamento mais adequado, apopulaqao de interesse, os 
dados a coletar, a analise a ser feita e a interpreta^ao 
possivel. No relato dos resultados, o objetivo vai esta- 
belecer o conteudo e os iimites do que sera apresen- 
tado nas se^bes de metodo, resultados e discussao. A 
conclusao sera uma resposta do autor ao objetivo da 

Investigate- 

Os grupos consolidados de pesquisa, foi mencionado, costu- 
mam ter as questoes para estudo claramente formuladas, Seguem 
uma ou mais linhas de pesquisa previamente definidas. As publi¬ 
cans refletirao o prosseguimento nessa linha e a amplia^ao dos 
resultados de pesquisas anteriores. Os grupos emergentes tern 
mats diflculdade em manter-se em linhas definidas de investiga¬ 
te- Em qualquer eventualidade; seja grupo consolidado ou naoi, 
uma vez o objetivo claramente delineado, e mais facil executar a 
investigate e, depois de conduida, descreve-la. Quando nao ha 
definite dara do objetivo ou eles sao obscuros e numerosos, o 
texto que abriga o relato da investigate torna-se dlficil de redigir, 
e penoso o seu entendimento pelos leitores. 

No estudo de um tema, nao importa qual seja, ha multiplas 
questoes que podem ser postuladas. Diferentes questoes levam a 
diferentes caminhos. A escolha da questao central da investigate 
sinaliza certos rumos e afasta outros. Tanto melhor se a questao 
for clara, relevante, original e possivel de ser respondida. A Tabela 
5.9 aponta questoes relevantes utilizadas para compor objetivo 
de artigo cientlfico. 1^-las em conta na redaqao do artigo e um 
caminho para o sucesso. Note-se que questoes semelhantes sao 
empregadas por um revisor para avaliar objetivo. 

O objetivo aparece no fim da introdu^ao, mas ele deriva 
de um bom entendimento e organizato da literatura sobre o 
tema e infiuencia tambem a dire to que essa revisao da litera¬ 
tura deve tomar. 

Quanto mais especifico for o objetivo, melhor. Por vezes, 
em pesquisas clinicas ou epidemiolbgicas, busca-se apenas 
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determinar as frequences dos eventos, aopasso que, era outras 
investigayoes, procura-se verificar associayao ou comparar 
frequences. A label a 5.10 relaciona os principals campos de 
pesquisa dmico-epidemiologica, ilustrados a seguir, 

Tabela 5.9 Que sloes utllizadas na avaliayao dos 
objetivo s de um artigo cientifko 

Qual e o objetivo principal do estudo? 

O objetivo foi bem determinado, sem ambiguidade? £ especifico? 

O objetivo e relevante? £ original? Pode ser alcanyado? 

Ha objetivos secundarios? Sao relevantes? Podem ser alcanyados? 


Tabela 5.10 Principals campos de pesquisa 
d in Ico -epidemiolo gica 

Frequencia 

Diagnostico, rastreamento 

Prognostico 

Etioiogia 

Tratamento, prevenyao 


A Pesquisas sobre frequences 

Os estudos descritivos mostrados nesta seyao visam deter¬ 
minar frequencias, sejam casos novos (incidencia) ou casos 
existentes (preValencia). £ comum tambem infer mar as carac- 
teristicas da populayao induida na investigayao, 

Exemplos 5.14A Objetivo de estudos sobre frequencias 

Exemplo 1 Incidencia de pneumopatlas 

Determinar a incidencia das principals doenyas pulmona- 
nes em operarios de uma industria de minerayao. 

Exemplo 2 Prevalencia de acromegalia 

Investigar a prevalencia de acromegalia devida a tumor 
hipofisario nos residentes de uma dad a regiao. 

B Pesquisas sobre diagnostico 

O primeiro exemplo versa sobre pesquisa para verificar se o 
rastreamento funciona e, o outro, aborda um diferente angulo: 
a concord and a de resultados quando o teste diagnostico e 
repetido. A questao a esclarecer e saber se dots cardiologistas, 
ao interpretarem eletrocardiogramas com o uso de um mesmo 
codigo, cliegam a resultados identicos. 

Exemplos 5.14B Objetivo de estudos sobre diagnostico 

Exemplo 1 Validade do diagnostico 23 

Determinar a validade do rastreamento de lesoes cutaneas 
malignas. 

Exemplo 2 Confiabilidade do diagnostico 22 

Invest igar a confiabilidade, ou seja, a concordance de car¬ 
diologistas no diagnostico eletrocardiografico, com o emprego 
de cbdigo especifico, em inqueritos de prevalencia da cardio- 
patia chagas ica. 


C Pesquisas sobre prognostico 

As pesquisas mencionadas nos exemplos anexos tern como 
objetivo invest igar a influ encia dos fatores present es & epoca 
do diagnostico sobre o curso da doenya. 

Exemplos 5,14C Objetivo de estudos sobre progndstico 

Exemplo 1 Prognostico de dorlombar* 

Descrever o curso natural de episodios recentes de dor 
lombar aguda em termos de morbidade e de absentelsmo ao 
trabalho e avaliar os fatores de prognostico para esses even- 
tos. 

Exemplo 2 Neurocisticercose e epilepsia 2 " 

O objetivo do estudo foi investigar a relayao entre, de um 
lado, o numero de parasitas e o estagio evolutive dos cistos e, 
de outro, o prognostico da epilepsia em crianyas com neuro¬ 
cisticercose. 

I Pesquisas sobre etioiogia 

As duas pesquisas sobre etioiogia referidas nos exemplos 
foram delineadas para estudar associate de eventos, com 
o proposlto ulterior de verificar a existencia de nexo causal 
entre eles. Entretanto, nao tern a mesma especificidade. A 
primeira tern o objetivo de identificar fatores para explicar 
a ocorrencia da doenya. Em outras palavras, pescar associa¬ 
tes entre ocupayao e cancer de pancreas. Trata-se de ana- 
lise exploratoria para trazer alguma luz sobre a origem dess a 
neoplasia, ainda pouco conliecida, O outro exemplo, sobre 
etioiogia do cancer de mama, e bem mais direcionado. Nele, 
procura-se investigar a associayao entre um unico fat or ante- 
cedente e uma doe 119 a. Especificamente, postula-se a existen¬ 
cia de efeito protetor do con sumo diario de frutas e vegetais 
na ocorrencia da neoplasia. 

Exemplos 5,14D Objetivo de estudos sobre etioiogia 

Exemplo 1 Etioiogia do cancer de pancreas 

Identificar ocupayoes associadas ao risco aumentado de 
cancer de pancreas. Esse tema foi mencionado no inicio do 
capftulo. 

Exemplo 2 Etioiogia do cancer de mama 

Verificar se determ ina da diet a tem efeito protetor sobre o 
cancer de mama; ou, mais exatamente, se ha relayao inversa 
entre o consume diario de frutas e vegetais e a frequencia da 
neoplasia. 

E Pesquisas sobre tratamento 

As duas primeiras pesquisas mencionadas e trazidas como 
ilustrayao - sobre doenya de Cliagas e epilepsia - estao dire- 
cionadas para objetivo bem especifico, o de testar a eficacia 
de uma intervenyao. No caso da epilepsia, o segundo exem- 
plo, o proposito foi comparar o tratamento cirurgico com os 
resultados obtidos em pacientes em uso da medicayao adotada 
liabitualmente no tratamento da doenya. 

Quanto mais explicitado 0 objetivo ou a questao em 
estudo, mais facil sera relatar seus resultados, Em questoes 
sobre pesquisa terapeutica, quatro componentes estao assi- 
nalados na Tabela 5,11 e ilustrados em Investigayao sobre a 
eficacia do tratamento do vitiligo - ver Exemplo 3 da pre- 
sen te seyao. 
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Tabela 5.11 Elementos para constar de uma questao 
dime a em pesquisa sobre a eficacia de um tratamento 

Paciente, populate on problema. 

Interven^ao: o tratamento que e avaliado. 

Comparagdo: a outra Interven^ao; o tratamento aplicado no grapo- 
controle. 

Desfecho: o resultado principal^ aquele empregado para verificar a 
eficacia do tratamento. 

fonte: adaptadu de Richardson et al. z 1995."' 

'* Em muitas pesqutsas, ha tambem um ou mais desfedios secundariosj por 
exemplo, os efeitos colaterals da mtcrven<;ao (ver 6.20). 

Em ingles: patient (population ou problem J, intervention, comparison e ou¬ 
tcome (PICO). 


Exemplos 5.14E Objetivo de estudos sobre tratamento 

Exemplo 1 Tratamento da doen^a de Chagas 16 

Verificar a eficacia do benznidazoi no tratamento da infec- 
^ao chagasica em escolares. 

Exemplo 2 Tratamento cirurgico da epilepsia* 

Testar a eficacia do tratamento cirurgico da epilepsia do 
lobo temporal; ou seja, se o procedimento cirurgico e superior 
ao tratamento medicamentoso em pacientes portadores desse 
tipo de epilepsia. 

Exemplo 3 Tratamento do vitiligo 

Em “ pacientes com vitiligo” a “melatonina” e mais eficaz do 
que o “ placebo” na “repigmentapio dapele”. Os quatro elemen¬ 
tos-chave da questao clfnica sobre eficacia do tratamento estao 
real<;ados na frase anterior (ver Tabela 5.1 1 ). 

Objetivo principal e secundario 

Uma investigate pode ter mais de um objetivo e eles cons- 
tarao do relato, no fim da introdu^ao. Convert! fazer algumas 
diferencia^oes entre objetivo principal e secundario, e entre 
terminal e intermediary. 

Investigadores experientes separam objetivo principal e 
secundario (ver exemplo). Em alguns checklists, como o da 
Tabela 12.8, que faz parte da se^ao 12.17, Diretrizes para a 
prepara^ao de resumos, pergunta-se: “Os autores distinguiram 
o objetivo principal do(s) secutiddriofs)?” 

Exemplo 5.14F Pesquisa sobre a eficacia 

e a seguran^a de uma interven^ao 

Poder-se-ia determinar um desfecho, como a cura, para 
avaliar a eficacia (objetivo principal) e outro desfecho, a inci¬ 
dence de efeitos colaterais, para conhecer a seguran^a da 
interveiiyao (objetivo secundario). 

Objetivo terminal e intermediary 

conveniente identificar um ou poucos objetivos para o 
relate da pesquisa. Note-se que existem objetivos terminals 
(finallsticos) e intermediaries (ver exemplo). Na maioria das 
situates, so o finalistico precisa estar assinalado no artigo. 
Muitas pessoas experientes em comunica^ao cientffica evi- 
tam expressar-se em termos de objetivos gerais e especfficos, 
pois a cab a por gerar relate extensa de objetivos. Isso mais 
confunde o leitor do que o esclarece. Para investigar a questao 


central, sempre sao colliidos muitos dados, mas que nao carac- 
terizam objetivos a parte para constar do texto (ver exemplo). 

Exemplo 5,14G V&rios objetivos em investigate 

sobre prognostico 

Seja o caso de investigate que tenha o proposito de identi- 
ficar fatores de prognostico na evolu^ao de uma determinada 
doen^a. A executo da pesquisa permite acumular dados que 
contenham, de cada paciente, os sintomas e sinais mais fre- 
quentes na epoca do diagnostico, as formas cllnicas, as com- 
plicaipes, os tratamento s e os result ados dos exames radio- 
ldgicos, neurofisioldgicos e outros. O objetivo a constar no 
artigo e o que esta no inf do do paragrafo. Nao e necessario 
incluir outros, como: determinar os sintomas iniciais mais fre- 
quentes, a prevalencia das formas cllnicas, as caracteristicas 
da evoluqao dos pacientes, a correlate entre as manifestances 
clmicas, radiologicas e neurofisiologicas. Tais achados estarao 
dispomveis apos a coleta de dados e poderao constar da seto 
de resultados, se esse acrescimo tiver justificativa para mellior 
entendimento ou [lustra t® da materia, 


5.15 Hipotese 

O objetivo da pesquisa pode ser expresso por meio de hipo¬ 
tese, se ela foi elaborada e guiou a realiza^ao da investigate 
ou a analise dos dados. 

A Hipotese do investigador 

Ilustra^oes de hipotese do investigador, ou "hipotese experi¬ 
mental ’ encontram-se nos exemplos desta se^ao. No primeiro, 
sobre notfeias de medicos na imprensa leiga, o investigador 
simplesmente postulou o que pensava encontrar e os dados, 
comparando-se epocas distintas, indicando se aparentava ter 
ou nao razao. Os dois exemplos seguintes sao de estudos sobre 
associate de eventos, ditos "anaHticos”* com formato conco- 
mitante de grupo-controle. Neles, mencionam-se a causa, que 
e a exposi^ao em investigate, e o efeito, representado pelo des™ 
feclio pesquisado. Em uma das investigate es, a alimentatao e a 
exp os 1 ^ a o e, o desfecho, o cancer de mama; na outra, a exposi- 
to e a suplementa t© - com zinco e vitamin a A, a inter ven to 
sob escrutmio - e o desfecho, a morbidade infantil. 

Exemplos 5.15A Hipoteses de uma pesquisa 

Exemplo 1 Notidas sobre medicos na imprensa leiga 2 

Realizou-se um estudo na Inglaterra para testar a seguinte 
hipotese: “Os jomais londrinos publicum mais notfeias negativas 
do quepositivas sobre medicos, e a razao entre histdrias negativas e 
positivasestd crescendo” Os resultados da investigate mostraram 
que, nos tres jornais pesquisados (Daily Telegraph, Ike Guardian 
e Daily Mail), o numero de notidas sobre medicos aumentou no 
perfodo investigado, 1980-2000, mas nao houve mudanqas sig- 
nificativas na razao entre notfeias negativas e positivas. 

Exemplo 2 Assoclatao entre alimentatao e cancer de mama 

Em pesquisa mencionada como exemplo na se^ao 5,140, 
procurou-se investigar a relate entre alimentato e cancer de 
mama, Em tal caso, pode-se formular hipotese, bem especl- 
fica, o que facilita sobremaneira o desenrolar da pesquisa, pois 
indica quais dados sao necessaries para testa-la. Tambem auxi- 
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lia o relate dos seus resultados. Intuitivamente, mesmo sem ler 
o artigo sobre o ass unto, conclui-se que a invest igayao foi real!- 
zada porque ha via indlcios de rela^ao entre os eventos mencio- 
nados e, ate mesmo, previa-se sua provavel dire^ao; o aumento 
do consumo de frutas e vegetais e benefico, pots diminui os 
riscos de cancer. Fortanto, a hipotese do investigador e de que 
ha rela^ao entre os eventos estudados e na dire^ao indlcada. 
Realizado o estudo e encontrada associa^ao como a prevista - o 
grupo de pessoas com maior consumo de frutas e vegetais tern 
menor incidencia de c&ncer de mama essa constataqao e uti™ 
lizada para confirmar a hipotese do investigador 

Exemplo 3 Efeito da suplementa^ao com zinco e 
vitamina A na morbidade infantiP 
Diante da lacuna no conhecimento sobre o tema, decidiu-se 
realizar estudo randomizado* dupio-cego* com a seguinte 
hipotese norteadora: a suplementa^ao conjunta, de zinco e 
vitamina A, resulta em melhoria do nivel serico de vitamina 
A e na redu^ao da morbidade - especificamente, diarreia e 
infec^ao respiratdria aguda, Ao termino da pesquisa, verifi- 
cou-se que a suplementa^ao conjunta, zinco e vitamina A, e 
mais eficaz na redu^ao da diarreia e da infec^ao respiratdria 
aguda de crian^as, do que zinco e vitamina A separadamente. 
Confirmou-se a hipotese do investigador. 

► B Com ponentes da hipotese 

Hipotese e uma suposi^ao. Quanto mais expheita e deta- 
lhada, melhor para testa-la. 10 J 5 - 312 No exemplo recem-apresen- 
tado, sobre a suplementa^ao com zinco e vitamina A, estao 
assinalados quatro elementos da hipotese da pesquisa: 

■ Exposigao em investigaqao, que e uma intervenyao - a 
suplementayao 

* Desfecho pesquisado - a morbidade 
p Grupo e stud ado - crianyas menores de um ano 
p Tipo de delinmmento - um estudo random izado. 

A hipotese poderia conter outros detalhes, como a “dose e 
o tempo” necessaries de expo sit; ao para produzir o efeito jul- 
gado releva nte. Tambem podia ser especiftcado o “tamanho do 
efeito” julgado relevante. 

Exemplo 5.15B Hipotese de uma Investigate 
randomlzada sobre suplementayao nutricional de 
gest antes 

"Pode a suplementagao nutritional, fixada em 40 gramas de 
proteina e 470 calorias didrias, acrescida a dieta habitual e aos 
cuidados rotineiros de atengdo pre-natal de gestantes em risco 
de gerar recem-nascidos de baixo peso, quando administrada 
durante o segundo e o terceiro trimestres de gravidez, elevar o 
peso ao nascer empelo menos 120 gramas ?” LDp3!j 

Os quatro elementos dessa hipotese sao: 

p Exposigao em investigate - a suplementayao com as ca- 
racteristicas especificadas 

p Desfecho pesquisado - peso ao nascer; um aumento de 
pelo menos 120 gramas no fkn da gestayao alem do es- 
perado 

p Grupo estudado - gestantes em risco de gerar recem- 
nascidos de baixo peso; as caracteristicas que as col ocam 
em risco e especificada no artigo de onde essas informa- 
yoes foram obtidas 

p Tipo de delineamento - estudo randomizado. 


C Hipotese do investigador e 
analise dos dados 

Nas investigates cientlficas* as hipdteses sao formuladas 
previamente e orientam a realizable do trabalho subsequente. 
De posse dos dados coletados, por vezes* sao feitas hipoteses 
adicionais* para serem testadas na mesma base de dados da 
pesquisa ou para explicar o que foi encontrada. Deve estar 
claro* no artigo dentlfico, se a hipotese foi formulada a priori 7 
ou seja, antes da analise dos dados* ou a posteriori) depois de a 
analise ter sido realizada. Os cientistas dao mais credibilidade 
as hipoteses formuladas antes da analise dos dados. As demais 
sao vistas com prudencia* visto o significado ser posterior ao 
fato. Nesses casos* os investigadores esperam por confirmayao 
em outros estudos (ver 7.21, Hipotese previa). 


5.16 Tamanho da se^ao 
de introdu^ao 

Um texto sera avaliado* nao pelo tamanho, mas pelo 
que de correto apresenta e se as informa<;des sao necessa- 
rias e suficientes. Avaliaydes tern mostrado que* em mui- 
tos relates de investigate fait am informaydes essenciais 
(ver 18.3, Avalia<;ao do relate das tecnicas estatlsticas). 
O excesso de informaydes e explicatees tambem e inconve- 
niente. A arte da reday ao estara no meio termo. Economia 
de espayo e uma das preocupayoes de editores de periodicos 
cientfficos de prestigio. Acreditam que um texto curto possa 
ser suficiente para o relate apropriado dos resultados de uma 
investiga^ao, Ademais, se os textos sao curtos, um unico 
numero de periodico pode abrigar grande quantidade de arti¬ 
gos. 

Tamanho da introdu^ao 
em textos medicos 

A quantidade de inforrmyoes encontrada na introduyao e 
inversamente proporcional ao nivel de conhecimento do lei- 
tor. 2S Nos periddicos gerais, pode-se alongar o assunto visto 
requerer-se maior gama de informa^oes para satisfazer a publico 
diversificado, Nas revistas de especialidades* ao contrario* essa 
se^ao do artigo sera relativamente menor. Isso porque* sendo 
o leitor conhecedor do tema, nao necessitara de muitas infor- 
mayoes sobre ele. Estara mais interessado na justificative para a 
realizadao da pesquisa e no que ha de novo no seu relate. 

A concisao e a objetividade sao qualidades muito aprecia- 
das por leitores de artigos cientificos da area medica e de mui- 
tos outros campos do conhecimento, Nas melhores re vistas 
medicas, aceita-se que a introdu^ao seja curta (ver exemplos). 
Na verdade* longas introduces de artigo dentlfico original 
de medicina costumam refletir pouca familiaridade do autor 
com a comunica^ao cientlfica e nao indicam necessariamente 
conhecimento do tema. 

Exemplos 5.16A Sugestao de tamanho da introdu^ao de 
artigo original 

Em artigo no Chest, periodico dirigido primariamente para 
pneumologistas, ha a afirma<;ao de que uma boa introdu<;ao 
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pode limitar-se a 300 palavras. 21 ' Extensao proxima a de um 
re sumo de artigo dentifico. 

Nas instrufoes para autores do Annals of Emergency 
Medicine, sugere-se um maximo de 450 palavras para a intro¬ 
duce- 

A Relatividade das situates e 
tamanho do texto 

Nao ha consenso entre os editores quanto ao tamanho ideal 
de um texto. A forma^ao e a vivencia de cada um influencia. Os 
relates preparados por pesquisadores so dais na America Latina 
costumam ter extensas introduces. As pessoas com tal fdrmagao 
estao habituadas a longas explicates nessa parte do artigo. Assim, 
podem acontecer conflitos quando intdectuais de uma area emi- 
tem parecer sobre textos de outras areas, nas quais a tradi£ao de 
tamanho difere marcadamente (ver exemplo). Dai a convenien¬ 
ce de o autor inspecionar o periodico ao qual pretenda submeter 
artigo para adequar-se as suas caracteristicas. Da mesma maneira, 
o revisor adequar o seu parecer ao tipo de periodico. 

Exe mplo 5.16B Conflito p roveniente d e diferente s 
pcreep^oes quanto a abrang£ncia da introduce de um 
artigo original 

As introduces de artigos cientificos originals sao curtas no 
New England Journal of Medicine, o periodico de maior pres- 
tlgio em clinica medica. O tamanho reduzido nao e habitual 
em introduce de relate de pesquisas qualitativas pubiica- 
das nas revistas de ciencias socials. Logo, e posslvel que um 
pesquisador social tenha dificuldade em emitir parecer favo- 
ravel quando se depara com as curtas introduces de artigos 
do tipo das que aparecem nas revistas medic as de impacto. 
Provavelmente, recomendara mais informal ao a ser inclulda 
nessa parte do artigo, O autor tera de estar preparado para 
lidar com situates como essa (ver 17.20, Alert a ao autor de 
trabalho dentifico). 


5.1 Tres cuidados na 
redagao da introdu^ao 

As seqoes anteriores do capltulo contem recomenda^oes 
para compor a introduce de um artigo dentifico. Dentre elas, 
estao as referentes a estrutura, ao fluxo de inform aCes, & esco- 
lha de referendas e ao tamanho do texto. Na presente se^ao, 
alguns cuidados na reda^ao sao real^ados (ver Tabela 5.12). 
A introduce deve ser vista como uma parte do artigo que, 
alem de in for mar, estimula o leitor a continuar lendo o texto. 
Para isso, nao pode ser composto por conjunto de paragrafos 
desinteress antes, 


TabeJa 5.12 Tr£s cuidados na redaga° da introdti^ao 

Nao fornecer informaCes elementares (ou frases com pouco 
conteudo). 

Evitar a redundance. 

Evitar precisao desnecessaria. 


Nao fornecer informaCes elementares 

Nos informes cientificos, paragrafos introdutorios amiude 
desnecessarios levam & prolixidade. Impedem o acesso direto 
e objetivo ao ass unto. Frequentemente podem ser encurtados 
ou mesmo suprimidos. 

Como proceder? Algo que to do mundo sabe nao deve 
fazer parte do texto; por exemplo, “o ledo e um animal peri - 
goso” ou "o sarampo e uma doen^a infecciosa ” To do mundo 
sabe... InformaCes elementares em reda^ao cientlfica sao as 
que sao encontra das em livros-texto basicos para estudantes 
de graduate (ver exemplos). Incluem-se, nessa categoria, 
defini^oes do tema objeto da pesquisa. Em relato de inves¬ 
tigate sobre etiologia do cancer de pancreas, por exemplo, 
nao e ne cess ado explicar o que e cancer de pancreas, tarn- 
pouco como se diagnostic a ou se classifies. Informa^des de 
semelhante teor alongam o texto e a tendencia atual dos edi- 
tores de periodicos da area medica, como real*; ado, e solicitar 
aos autores introducees curtas para relatos de investigate. 
Em lugar de definir cancer de pancreas, sera mats condizente 
informar porque se pesquisou o tema, de modo a convencer 
o revisor da oportunidade de publica^ao do artigo. Isso nao 
significa que a Intro du^ao nao deva ter conceitos. Eles sao 
apresentados se relevantes para o entendlmento da pesquisa 
e do seu objetivo. 

Exemplos 5.17A Frases dispens&veis, mas que amiude 
constam da introdu^ao de artigo dentifico 

Exemplo 1 Artigo sobre diagnostico e tratamento do 
calazar 

“A leishmaniose e uma doen$a responsdvel por situates de 
grande sofrimento individual e coletivo nas populates atin- 
gidasl' 

Exemplo 2 Artigo de relato de caso de toxoplasmose 
“A toxoplasmose e uma infecqdo descrita recentementCi que 
constitui atualmente importanteproblema para a popula^do em 
nosso pats" 

Exemplo 3 Artigo sobre dia gnostic o e tratamento de 
pneumonias agudas 

As pneumonias agudas sao afec^oes infecciosas quecons- 
tituem uma das principals causas de mortalidade em cri- 
an$as, particularmente em pulses ou regioes em desenvol- 
vimento ” 

Exemplo 4 Artigo sobre doen^as cronicas 
r< 0 impacto das doen^as crdnicas nao transmissive is na saude 
das populaces e crescente em todo o mundo gerando um grande 
problema de satidepublica" 

► B InformaCes redundantes 

A concisao e essencial O que precisa ser evitado, por 
entediar o leitor, e alongar a reda*;ao com numerosas infor¬ 
mal oes que nao sao essenciais para a compreensao do tema 
nem para justificar a realizayao da pesquisa, Tampouco a 
apresenta^ao de muitas informa ^des quantitativas que se 
tornam repetitivas e ma^antes. A pessoa que pretende ler o 
artigo sabe suficientemente sobre o tema e nao necessita de 
informaCes elementares ou pormenorizadas sobre ele. O 
texto e longo, por vezes, porque o autor nao se restringe ao 
tema abordado. 
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Exemplos 5.17B Redagao indevida 

As informa goes do Exemplo 1 sao desnecess arias, visto 
estarem disponfveis em livros facilmente acessiveis, de di- 
nica, de doengas infecciosas on de outra natureza. Nos demais 
exemplos, sao realgados aspectos que nao predsam constar de 
uma segao de intro dugao. 

Exemplo 1 Artigo sobre tetano 

"0 tetano e uma doenga infecciosa, nao contagiosa, causada 
pda toxina do bacilo tetdnico. 0 bacilo estd presente e livre no 
meio ambiente, juntamente com poeira, areia y excrementos, 
objetos enferrujados y instrumen tos cinkrgicos ndo esterilizados e 
outros. Quando o bacilo £ intro duzido no organismo, atravis de 
ferimentosou ksoes depek ou mucosa , produz a toxina que, apos 
entrar na corrente sanguinea, e capaz de atingir o sistema nervoso 
central ” 

Exemplo 2 Tratamento da epilepsia 

Em investigagao sobre o tratamento da epilepsia, evitar 
estender-se sobre questoes nao essendais para o entendimento 
da investigagao, como classificagao e criterion para diagnostics 
diferenciaL 

Exemplo 3 Frequencia de cdncer de pele 

Se o artigo for sobre frequencia de cancer de pele, nao 
precisam ser descritas as caracteristicas e o diagnostico 
diferendal entre melanoma maligno da pele e carcinoma 
basocelular ou espinocelular, nem incluir fotografia sobre 
os aspectos histopatologicos caracteristicos do melanoma 
maligno. 

Exemplo 4 Validagao de teste rapido para diagnostico da 

leishmaniose visceral 

Seri a insensate comegar a intro dugao de um artigo ori¬ 
ginal de validagao de teste diagnostico por historico sobre a 
leishmaniose visceral nas Americas, indicando os fatos mar- 
cantes, desde a primeira suspeita no Paraguay em 1913, os 
relatos pioneinos na Argentina, os casos iniciais id entitle ad os 
no Brasil, em 1934, e os demais acontecimentos notiflcados 
ate hoje. Seria um contra-senso adicional, acrescentar mapa 
sobre a distribuigao dos casos autbetones no Brasil. O texto 
estaria fora de proposito. O tema abordado nao e a historia da 
leishmaniose visceral nas Americas, mas a validade do teste 
diagnostico para a doenga. Logo, a intro dugao deveria ater-se 
a considera goes sobre os testes diagnostics, tais como, seu 
comportamento em termos de sensibilidade e especificidade, 
a justificativa para o desenvolvimento de um novo teste e as 
caracteristicas que fossem importantes informal aosleitores. 

► ( Precisao desnecessaria 

Algumas Informagoes nao necessitam ser apresentadas 
com excesso de precisao. Nao raramente, e suficiente indicar 
a ordem de grandeza para que as pessoas tenham a nogao da 
magnitude do evento ou tamanho do problema. 

Exemplo 5,17C Envelhedmento da populagao brasileira 

Texto original: "Nos ultimos 60 anos do seculo XX, o ntimero 
de pessoas idosas aumentou 8,59 vezes. Eram 1.678.445 em 
1940 e 14.417.889 em 2000. Pro] eta-se para oano 2020 um con- 
tingente de 30.978.435 pessoas com 60 anos ou mats de idade.” 

Texto modificado: "Nos ultimos 60 anos do seculo XX, o 
numero de pessoas idosas aumentou nove vezes : de 1J milhdo f 
em 1940 t passou para J4,5 milhoes em 2000. Projeta-separa o 


ano 2020 um contingente de aproximadamente 31 milhoes de 
pessoas com 60 anos ou mais de idade.” 


► 5,18 Tipo de estudo e 
conclusao da investigagao 

Na intro dugao, por vezes, est ao assinalados o tipo de 
delineamento utilizado pelo investigador e a conclusao da 
investigagao, O problema dessas afirmagoes sobre metodo e 
conclusao logo na introdugao e que el as tambem aparecem em 
outros lugares do artigo. Como o resumo esta situado no inlcio 
do trabalho, a repetigao flea evidente e desnecessaria, pois tais 
informagoes, obrigatoriamente, fazem parte do resumo e, por 
vezes, do titulo. Para que repeti-las na introdugao? O Grupo 
de Vancouver desaconsellia incluir, na introdugao, dados ou 
conclusoes do trabalho. 1 O citado grupo nao faz alusao 4 con¬ 
venience ou a inconveniencia de mencionar o tipo de deline¬ 
amento na introdugao. 

Uma justificativa para assinalar o tipo de pesquisa na intro¬ 
dugao ocorre quando se afigura um avango em relag ao aos 
delineamentos que tinham sido empregados ate entao e com 
mais possibilidade de elucidar controversia. 

Exemplos 5,18 Informagoes na introdugao do 
artigo cientifko sobre tipo de estudo e conclusao 
da investigagao 

Exemplo 1 Tipo de delineamento descrito como objetivo 
na introdugao do artigo 

"Efetuou-se revisdo sistemdtica da literatura para verificar a 
eficdcia e a seguranga do produto X no tratamento da neuralgia 
do trigemio7 

Exemplo 2 Tipo de delineamento d escrito na introdugao 
do artigo para justifkar a realizagao da pesquisa 
Anteriormente foi mencionada a controversia sobre a asso- 
ciagao entre consumo de cha e cancer de estdmago (segao 5.6D, 
Esclarecimento de controversial). A adogao de delineamento 
que produz evidencias mais fortes, o estudo de coorte, foi real- 
gada na introdugao do artigo, pois, ate entao, o que se sabia 
provinha de estudos retrospectivos do tipo caso-controle. : 

Exemplo 3 Conclusao da pesquisa descrita na 
Introdugao do artigo 

“Relatamos neste artigo os result ados de estudo randomizado 
em que a cirurgia ndo foi superior ao tratamento conservador 
em casos de.. 


5.19 Sugestoes 

Inspecione a introdugao dos artigos nas melliores re vis¬ 
tas cientificas. Em periodicos de pesquisa clinica de grande 
impacto, as introdugoes sao concisas. Os editores de tais periddi- 
cos assim esperam encontrar as introdugoes de artigos subme- 
tidos para publicagao. Vale a pena folliear os artigos recentes 
do periodico para o qual o autor planeja submeter um artigo 
para publicagao e verificar o padrao de redagao que contem. 
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Os edit ores das revistas raedicas esperam introduces breves 
para os artigos que publicam, Dois conjuntos de Informa^ao sao 
suficientes (ver labels 5.1), Um para apresentar o tema, justificar 
a pesquisa, convencer o leitor de que da esta assentada em bases 
solidas e de que e relevante e original. O outro para o objetivo do 
relate. Atenfao: se um re visor on editor for da area soda], oupor 
alguma razao nao estiver familiarizado com a concisao adotada 
nas boas revistas medicas, o parecer podera ser de simplesmente 
aumentar o tamanho da introdu^ao. Por vezes, essa recomenda- 
<;ao e formulada em termos rebuscados, de falta. o marco teorico, 
o referencial teorlco e deficients ou outras expressoes no genera, 
mas que significant quero mais texto! Se estiver convicto que a 
introdu^ao esteja dara, concisa e adequada, resista &s demand as 
do re visor (ver 17.22, Como lidar com editores), 

Despertar curiosidade ou surpresa,logo no infeio, emaneira 
apropriada de iniciar a introdu^ao. O efeito pode ser conse- 
guido por meio de pergunta: For que nivel alto de escolaridade 
estd associado a risco haixo de demincia ? Outras op^oes para 
iniciar a introduqao sao utilizar citaqao da literatura, alusao 
historica, comparayao ou frase forte. 

Indique, sucintamente, o tema ou o problema investigado, e 
porque a pesquisa e necessary. O que ha de fundamental para 
entender o problema estudado? 

Revele a ldgica existente entre as pesquisas realizadas no pas- 
sado e a atual que esta sendo relatada. As referencias a serem 
catalogadas serao aquelas em que o autor mais se apoiou na 
sua investigado. Lembrar-se de que se trata de artigo original 
e nao de revisao. Se concluir que precisa de revisao sobre o 
assunto, fa^a separadamente e a envie para publics do de forma 
independente do artigo original que esta sendo escrito. Nesse, 
informant’se alguns marcos ou tendencias. Havendo artigo de 
revisao sistematica sobre o tema, utilize-o para fundamentar os 
argumentos. Ou, entao, atualize uma revisao que se averigua 
defasada. Men^ao na introdu^ao a alguns resultados isolados 
provenlentes de artigos originals, por vezes, e imperioso para 
mostrar a exata dimensao do problema investigado. 

A familiaridade com a literatura e essencial. No caso de 
abordar controversy sobre um tema, esteja seguro se existe 
mesmo controversy ou ape nas o desconhecimento do autor 
sobre o assunto. 

Evite frases com pouco significado ou afirma^oes que 
o publico-alvo da revista bem conhece., Frases com tais 
caracteristicas, embora comuns no inicio da introdu^ao, 
nao devem ser usadas. Da mesma maneira, nao alongue o 
texto com informales redundantes. Evite fornecer abun- 
dantes referencias bibliograficas em suporte a uma infor¬ 
mal a o, como se fosse artigo de revisao, ou afirmar um fato 
cientifico controvert id o sem referenda blbliografica para 
sustenti-Io. 

Ter mine a se^ao de intro du^ao com frase sobre o obje- 
tivo da investigado ou da publica^ao. O pec ado capital da 
intro dudo do artigo cientifico consiste em objetivo obscuro. 
Aponte-o claramente. Nao deixe que esteja simplesmente 
implicito. Destaca-lo em novo paragrafo e boa alternativa. As 
vezes, para solucionar duvidas, tambem e conveniente afirmar 
o que nao esta incluido na investiga^ao. 

Resista 4 tenta^ao de assinalar numerosos objetivos no 
artigo cientifico. Se ha mais de um objetivo, decida qual e o 
principal e quais sao os secundarios, Verifique se os secun¬ 
darios podem ser retirados sem prejuizo para o relate da pes¬ 
quisa. A reda^ao da intro duqao e de to do o texto fica mais sim¬ 
ples se tiver como fio condutor ape nas o objetivo principal ou 
a questao central a ser respondida no artigo. 


S.20 Comentario final 

No capitulo, foi apresentado o conteudo da introdu^ao do 
artigo cientifico, assim como sugestoes de como redigi-lo. O 
proximo capitulo aborda a se^ao de metodo, que vem logo 
depots da introdu^ao na sequencia de partes que compoem a 
estrutura de um artigo cientifico original. 
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N a estrutura do artigo cientlfico, logo apos aseyao Lntrodu- 
toria, aparecem as inform ay oes sobre o metodo empre- 
gado na investigayao, assunto do presente capitulo, O roteiro 
utilizado na apresentayao dos temas e mostrado na seyao 6.3 e 
detalhado nas seguintes. Dentre os topicos abordados no capi- 
tulo, estao conceitos de metodologia cientlfica, epidemiologia 
e estatistica, uteis para a analise critica das evidencias e para 
aprimorar o relato da investigayao. 


6.1 0 que se entende por metodo? 

Metodo, segundo o dicionario Houaiss,"< e umprocesso orga - 
nizado .,, Idgico e sistemdtko de pesquisa “ Represent a o caminho 
para se chegar a um fim. Restringindo-se ao sentido com que 
estamos usando neste livro, metodo compreende o material 
e os proeedimentos adotados na pesquisa de mo do a poder 
responder a questao central da investigayao. Indui, dentre 
oatroSj o tipo de delineamento, a forma de seleyao dos indivi- 
duos para comp or a amostra do estudo, a maneira de coletar 
dados e de analisa-los. Os proeedimentos se tornaram, corn 
o passar do tempo, complexos e cientificamente mats validos, 
o que fez corn que essa seyao do artigo possa estar repleta de 
inform ayoes especializadas. 

Considera-se material da pesquisa os produtos, como 
medicamentos e meios de cultura, e os indivfduos investi- 
gados. Por isso, a seyao e designada tambem pela express ao 
material e metodo. Alguns editores preferem substituir a pala- 
vra material, quando lid am com pesquisa clfnica, por partici¬ 
pates, pacientes e populayao, se pessoas sadias. Ha criticas 
sobre o uso de populayao para designar subgrupos populacio- 
nais, sobretudo se referentes a pequeno numero de indivlduos. 
Existem outras denominayoes: grupo populacional, casuistica 
e sujeitos sao exemplos. Essa ultima parece traduyao do termo 
ingles subjects, muito usado na literatura angle^saxonica. Nas 
pesquisas in vivo, em laboratdrio, material refere-se, geral- 
mente, a animais. 


► 6.2 Para que serve a 
segao de metodo 

A introduyao do artigo cientlfico, como detalhado no capl- 
tulo anterior, in forma de "que” trata a investigayao e o "porque” 
de sua realizayao. Na sequencia, aparece a seyao de metodo 
que esclarece "como”, "onde” e "quando” o estudo foi realizado. 
O autor fornece as informayoes necessarias e suficientes para o 
leitor entender a investigayao, seus aspectos positives e limita- 
ydes. Com o conhecimento dos detallies da pesquisa, avalia-se 
a qualidade, a aplicabilidade e a replicabilidade dos result ados. 
Esses tres topicos sao abordados nos prdximos paragrafos. 

A Qualidade do estudo: a validade 
interna da investigayao 

A validade interna diz respeito a qualidade. As seguintes 
questoes referem-se a validade interna: O estudo e bom? As 
condusoes sao adequadas para a amostra investigada? 0 que 


foifeito e relatado pelo investigador e apropriado para akangar 
o objetivo proposto? 

Se houver restriyoes quanto aos proeedimentos adotados, 
as condusoes da investigayao estarao enfraquecidas e serao 
provavelmente contestadas pela comunidade cientlfica. A cre- 
dibilidade do traballio cientlfico advem, principalmente, de o 
investigador ter feito uma boa pergunta e empregado metodo 
condizente para respond e-la. E> bem entendido, relatado o que 
fez de maneira clara e correta. 

Exemplo 6.2A A alta validade interna 

dos ensaios clinicos 

Os estudos randomizados sao os que alcanyam posiyao 
mais elevada na hierarquia dos produtores de evidencias 
cllnicas (ver 4.6B). Com o uso desse tipo de delineamento, 
busca-se control ar a situayao de tal mo do que as influences 
passive is de distorcer os resultados sejam afastadas ou neu- 
tralizadas. Os participantes sao alocados, aleatoriamente, 
para formar pelo menos dois grupos, o experimental e o 
controle. Os pertencentes ao grupo experimental sao subme- 
tidos a uma inter venyao, n egad a ao grupo-controle. To dos 
os participantes sao acompanliados de maneira semelhante, 
se possivel com o emprego de aferiyao duplo-cega, para veri- 
ficar a ocorrencia dos desfeclios de maneira nao viesada. O 
efeito da inter venyao e assim exam in ado, objetivamente, em 
condiyoes controladas de observayao, o que significa alta 
validade interna. 

I Aplicabilidade dos resultados: a 
validade externa da investigayao 

Validade externa tern o sentido de generalizayao dos resul¬ 
tados para populayoes ou grupos que nao participaram no 
estudo. 1 Diz respeito a cap acid ade de fazer inferences sobre 
uma populayao externa. A descriyao correta da parte meto- 
dologica da investigayao possibilita o leitor julgar a aplicabili¬ 
dade dos resultados. 

Exemplo 6.2B Aplicabilidade dos resultados 

de pesquisa cllnica 

Um clfnico, ao ler um artigo cientlfico, pode aquilatar o 
grau de relevancia da informayao e a possibllidade de apro- 
veita-la em sua pratica diaria. A generalizayao dos resultados 
para alem da amostra investigada - em especial para outros 
locals que nao dispoem de dados semelliantes - depende de 
varies fatores, dentre os quais, as caracterfsticas dessa amos¬ 
tra serem semelliantes as dos pacientes daquele clinico leitor 
do artigo e os proeedimentos empregados serem exequfveis 
no local de pratica desse clinico. Para que esses aspectos sejam 
avail ados pelo leitor, eles devem estar descritos no artigo. 

C Replicabilidade da pesquisa 

Os subsidies fornecidos pelos autores devem possibilitar 
a repetiyao da pesquisa por pessoas interessadas e chegar a 
resultados semelliantes. Descreve-se o metodo em detallies 
suficientes para que o leitor, conhecedor do assunto e com 
acesso aos dados originals, possa testar os resultados relata- 
dos. 2 Essa repetiyao e import ante, pois permite afastar a sim¬ 
ples coincidence como explicayao para os resultados de uma 
investigayao. Um dos criterios para a credibilidade de uma ale- 
gayao - por exemplo, de um medicamento ser eficaz no trata- 




mento de uma doenqa ou de uma dada pratica ser prejudicial 
para a saude - e const atar-se a concord ancia de resuitados, 
empregando-se a mesma metodologia, por diferentes pes- 
quisadores, em diferentes locals (ver coerencia, na se^ao 8.18, 
Criterios para julgar rela^ao causal). 

Exemplo 6.2C Recomendaqoes sobre replicabilidade nas 
instru^oesparaautores do Brazilian Journal of Medical 
and Biological Research ' 

"Devem ser fomecidas informagdes suficientes no proprio 
texto ou por intermedia da citagdo de trabalhos publicados em 
revistas defdcil acesso de modo a permitir que o trabalho possa 
ser repetido? 


6.3 Estrutura da se^ao de metodo 

Como em outras se^oes do artigo, o leitor espera encontrar 
na se^ao de metodo uma sequencia logic a de exposigao dos 
temas. 

A Topicos a abordar na se^ao de metodo 

Uma rela^ao de itens para constar dessa parte do artlgo esta 
disposta na Tabela 6,1. A reda^ao sera mais bem conduzida se 
elaborada por itens. A se^ao de metodo, quando bem estru- 
turada, torna aparente ao leitor os topicos descritos. Redigir 
por itens auxilia o autor a nao esquecer pontos relevantes da 
investigate. Sao muitos os pormenores a serein fornecidos, 
mas alguns sao omitidos, na dependencia das caracteristicas da 
investigate do publico a que o texto se destina e das exigencies 
estipuladas no periodico ao qual o artigo sera encaminhado. 

Pode ser conveniente a reuniao de alguns itens ou mesmo 
nao empregar qualquer forma de estrutura^ao nos artigos cur- 
tos, No entanto, el a e apropriada em textos longos. 

Uma vantagem adicional do texto com divisdes e subtitulos 
e poder acompanhar o equillbrio das partes - e evitar que um 
topico seja desproporcionalmente expan dido enquanto outros 
estao ausentes ou carentes de informal ao. O autor iniciante 
tende a esmerar-se na descri^ao da coleta de dados, em espe¬ 
cial, dos apareihos que usou, e se mantem economico na reda- 


Tabela 6.1 Estrutura da se<;ao de metodo do artigo 
dentifieo original e a localiza^ao dos topicos dessa 
estrutura nas segoes do Capitulo 6 


Tdpicos 

Sete 

Tipo de delineamento 

6.4 

Cenario da pesquisa; o local e a epoca em que se 
desenrolou 

6.5 

Amostra de participantes 

6.6 a 6.12 

Coleta de dados 

6.13 a 621 

Intervengao a ser avaliada (se houver); tambem a 
intervencao alternativa 

6.22 

Metodos estatisticos empregados 

6.23 

Aspectos eticos da investigate 

6.24 
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to sobre o tipo de deline am ento, a amostra e as demais partes 
da se^ao de metodo. 

B Fontes de consulta para o 
relate da se$ao de metodo 

Para auxilia-lo no relate, o escritor de artigo cientifico tern 
a sua disposi^ao muitas fontes de consulta, dentre as quais: 

* Os livros sobre reda^ao cientifica, como o que o leitor 
tern em maos 

* As normas de Vancouver; a parte referente a prepara t° 
da se^ao de metodo consta da Tabela 6.2 

* As instru^oes para autores; as de um conceituado perio- 
dico de medicina interna, tambem restritas 4 se^ao de 
metodo, estao na Tabela 6.3 

i As recomenda^oes para o relate de investigate es, por 
tipo de estudo ou tema de pesquisa; no guia CONSORT, 
por exemplo, especifico para a reda^ao de estudos ran- 
domizados, constam varias recomendatoes para a se^ao 
de metodo do artigo cientifico; elas constant dos itens 3 
a 12 da Tabela 4.6 (ver 4.9, Diretrizes especlficas para o 
relato de investiga^des). 


Tabela 6.2 As normas de Vancouver para a reda^ao da 
se^ao de mdtodo do artigo cientifico 

Incluir apenas informs tes que estavam disponiveis no momenta 
em que o piano ou o protocolo para o estudo foi escrito; todas as 
informa^oes obtidas durante a realiza^ao do estudo pertencem a 
seqao de resuitados. 

Selegdo e descriqdo dos participants 

Descrever claramente a seleqao dos sujeitos da observaqao ou 
experimenta^ao (pacientes ou animais de laboratories inclusive 
controles), incluindo os criterios de sele^ao e exclusao e uma 
descriqao da populate fonte 

Uma vez que a reievancia de variaveis, como idade e sexo, para 
o objeto da pesquisa nem sempre e clara, os autores devem 
justificar tais variaveis quando elas sao incluidas em um 
relatorio; por exemplo, os autores devem explicarpor que 
apenas sujeitos de certas idades foram induidos, ou por que as 
mulheres foram excluidas. Deve-se esclarecer como e por que 
certo estudo foi feito de determinada forma 

Quando os autores usam variaveis do tipo raqa e etnia, des 
devem definir como medem as variaveis e justificar sua 
reievancia, 

Informa0es tecmcas 

Identificar os metodos, o material (dar o nome e o endereqo 
do fabricante entre parenteses) e os procedimentos de 
forma suficientemente detalhada para permitir que outros 
reproduzam os resuitados. 

Fornecer as referencias de metodos estabelecidos, inclusive de 
metodos estatisticos; dar referencias e breves describes de 
metodos que ja tenham sido publicados, mas que sao pouco 
conhecidos; descrever metodos novos ou substanciaimente 
modificados, justificar seu uso e avaliar suas limita^oes. 

Identificar precisamente todas as drogas e produtos qufmicos 
usados, indusive nonie(s) generico(s), dosagem(ns) e forma de 
administrate, 

Os autores que submetem originals de revisao devem incluir 
uma se^ao de describe dos metodos usados para localizar, 
selecionar, extrair e sintetizar dados. Esses metodos tambem 
devem ser brevemente mostrados no resunio. 

Funtc: Vancouver 2008: se^ao IV.A.6. J 
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Tabela 6.3 As instrut;oes para autores do periodica 
Annals of Internal Medicine sobre reda^ao da se^ao de 
mdtodo do artigo cientifico 

Em estudo s que envolvam seres humanos, descrever, na seqao de 
metodos, como os participates foram selecionados e os locals de 
onde foram recrutados. 

Em seguida, descrever os procedimentos do estudo, inciuindo-se 
quaisquer interven^oes, tecnicas de aferiqao e de coleta de dados, 
Usarfiguras para mostrar os procedimentos, incluindo-se o 
diagrama de fluxo de particip antes no decorrer do estudo. 

Fornecer o mimero de pacientes em cada fase de recmtamento e de 
acompanhamento, com o mimero de pacientes que se recusaram a 
participar do estudo e o mimero de pacientes que compietaram o 
seguimento. 

Declarar, se for o caso, que uma comissao de etica em pesquisa 
revisou e aprovou a investiga^ao ou aiirmou que o protocolo 
do estudo esta coerente com os principios da Declara^ao de 
Helsinque. Jnformar se os participates deram sen consentimento 
livre e esciareddo. 

Nos estudos que apresentam dados numericos como resultados 
e fazem uso de mferencia estatistica, descrever, na segao de 
metodos, a metodologia da analise estatistica e o software 
estatistico especifico utilizado, 

Em todos os estudos, incluir no fim da sei^ao de metodos uma 
declara^ao que descreva o papeL da fonte de financiamento na 
pesquisa. 

Se o estudo nao tiver fonte de financiamento ou se a fonte nao tiver 
influencia na investigate declarar isso de forma explicita. 

Fonte: Annals of Internal Medicine 2008. 1 


6.4 Tipos de delineamento 

O autor indicara o delineamento utilizado, assim como os 
ele mento s ■ chave compl erne nt ares. 

0 significado do termo delineamento 

Considera-se delineamento (ou desenho, design ou rese¬ 
arch design, em ingles) a estrutura da Investigate- 1 Assinala 
a estrategia empregada para controlar as variaveis em uma 
investiga^ao. Engloba os pro ce dime ntos, predeterminados 
pelo pesquisador, para constar no projeto de pesquisa. Aqui 
estaremos us an do o termo com o sentido restrito de tipo ou 
metodo de estudo escolliido pelo investigador para utilizar na 
sua pesquisar por exemplo, ensaio clinico random iz ado ou 
estudo de caso-controle. A Tabela 6.4 contem questoes que 
se pro cur a esclarecer na avalia<fao do delineamento de uma 
investigate e, por isso, sao tidas em conta na redaqao do 
artigo, 

A escolha do delineamento sera funqao da pergunta a ser 
respond ida na investigate, dos aspectos eticos envoividos e 
das questoes praticas de cada momento. 

Exemplos 6.4A Tipos de delineamento em fun to do 

objetivo da pesquisa 

Exemplo 1 Avaliaqao da efldkia de um medicamento 

No intuito de avaliar a eficaria e a seguranifa de interven- 
qoes terapeuticasj o estudo randomizado e o delineamento de 


Tabela 6.4 Questoes utilized as na avaliato do 
delineamento de uma pesquisa 

Qual foi o tipo de delineamento? 

0 delineamento e apropriado para alcanqar o objetivo da 

investigate? 

A pesquisa foi bem executada, ou seja, seguiu o que se espera com o 
uso daquele delineamento para pesquisar o tema? 

A analise dos dados reflete o delineamento? Por exemplo,. se houve 
pareamento, eie foi respeitado na analise? 


escolha. Os resultados com o uso desse metodo sao decisivos 
para a aprovaifao de drogas nas agendas reguladoras e para 
influenciar prescribes no ambiente clinico., 

Exemplo 2 Investigate sobre a etiologia do tumor do 

edrebro 

O uso do telefone celular aumenta o risco de tumor cere- 
bral? A questao posta nesses termos indica pelo menos dots 
caminhos para pesquisar o tema' 

* Enfoqueprospectivo - verificar se ha maior mcidencia do 
tumor entre os que muito us am telefone portatil, com- 
parando ess a incidencia com a encontrada nos que us am 
pouco ou nao usam o aparelho 

* Enfo que retrospectivo, o inverse do anterior - pesquisar 
se os port ad ores de tumor cerebral utilizavam mais tele- 
fones celulares do que um grupo-controle, formado por 
pessoas sem tumor cerebral. 

A possibilidade de obter os dados pertinentes, assim como 
a disponibilidade de tempo e recursos do investigador, vao 
ditar o caminlio a seguir. Sen do o tumor cerebral um evento 
raro e longo o tempo entre o inlcio da exposiifao e do diag- 
nostico da doenqa, muitos pesquisadores optam pelo enfo- 
que retrospectivo para investigar o assunto. Os resultados sao 
obtidos rapidamente e a baixos custos, quando comparados a 
investigates corn o mesmo objetivo, mas que haja acompa- 
nhamento das pessoas, como em um estudo prospective. 

Exemplo 3 Investigate de outras situates 

Para relatar observaifoes preliminares sobre uma nova 
doenifa, sao empregados o relato de caso ou a serie de casos, 
Para Identificar grupos de risco ou levantar hipoteses, um 
estudo descritivo esta justificado. Se o proposito for pesquisar 
os fatores de progndstico de uma doemfa, o estudo de coorte e 
escolha acertada. 

B Terminologia diversificada para 
designardelineamentos 

Na literatura cientlfica, sao empregadas diversas denomi¬ 
nates para designar os mesmos metodos e tecnicas. Na area 
da saude, um avan^o na padroniza^ao dos termos foi conse- 
guldo. 1 Mesmo com o nlvel de padronizaifao alcanifado, exis- 
tem muitos termos para designar os tipos de delineamento. A 
varledade de expressoes permanece, em parte, como conse- 
quencia dos divers os criterion empregados para classificar os 
delineamentos, o que torna compl exo o assunto, especialmente 
para o iniciante. Na Tabela 6.5, encontram-se relacionados e 
definidos alguns delineamentos muito usados em pesquisa cli¬ 
nic a ou epidemiologica. 
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Dols cuid ados merecem ser levados em conta na reda^ao 
dess a parte do artigor 

* Evitar generalize 910 excessiva na designa^ao do delinea- 
mento utilizado coino, por exemplo, “foifeito um estudo 
quantitative” 

* Utilizar 11 m dos termos relacionados na Tabeia 6.5 on 
algum ontro que seja adotado por consenso. 

Exemplo 6.4B Terminologia diversifkada 

Eis uma amostra de termos empregados para classificar os 
metodos utilizado s em pesquisa clmica e epidemiologic a: estu¬ 
do s experimental e de observaqao; descritivos e analiticos; de 


incidencia e de prevalencia; longitudinals e transversals; pros- 
pectivos e retrospectives; de coorte e de caso-controie; estudo 
de caso e de serie de casos. 

Um leitor bem instruido em epidemiologia e estatlstica 
sabe avaliar se 0 delineamento mencionado esta adequado ao 
objetivo da pesquisa, Ele e conhecedor de que alguns tipos de 
estudo sao inerentemente melliores do que outros, embora em 
situates especiais essa afirma^ao nao se sustente. Em geral, 
os estudos experimentais sao super lores aos de observa^ao, os 
de incidencia melho-res do que os de prevale ncia, os longitudi¬ 
nals melliores do que os transversals, os prospectivos mellio- 
res do que os retrospectives, os de coorte melho-res do que os 
de caso-controle, a serie de casos melhor que o relato de caso. 


Tabeia 6.5 lip os de estudo 


Relate de caso 
(on estudo de caso) 

Serie de casos 


Estudo transversal 
(ou sectional) 


Estudo de caso-eontrole 


Estudo de coorte 


Estudo randomizado 


Estudo ecologico 


Revisao sistematica e 
metanalise 


Investigate aprofundada de uma situa^ao (doen^a, por exemplo), na qual estao incluidas uma ou poucas 
pessoas {de 10 ou menos, usualmente). 

Conjunto de pacientes (por exemplo, mais de 10 pessoas) com 0 mesmo diagnostico ou submetidos a 
mesma intervenqa^ Trata-se, em geral, de serie consecutiva de doentes, vistos em um hospital ou em outra 
instituigao de saude, durante certo periodo. Nao ha grupo-controle interno composto simuitaneamente. A 
compara^ao e feita com controies externos. Da-se 0 nome de controie externo ou historico ao grupo usado 
para compara^ao dos resultados, mas que nao tenha sido constituido ao mesmo tempo, no interior da 
pesquisa: por exemplo, a serie de casos e comparada com os pacientes de anos anteriores, 

Investigate para determinar preValencia: para examinar a relaqao entre eventos (exposiqao, doen^a e 
outras variaveis de interesse), em um determinado momento. Os dados sobre causa e efeito sao coletados 
simuitaneamente: por exemplo, a associa^ao entre habito de fumar e bronquite cronica entre os participates 
de um congresso. 

Particular forma de investiga^ao etiologica, de cunho retrospectivo; parte-se do efeito em busca das causas, 
Gmpos de individuos, respectivamente, com um dado agravo a saude e, sem este, sao comparados 
com respeito a exposi^oes que sofreram no passado, de mo do que se teste a hipotese de a exposi^ao a 
determinados fatores de risco serem causas contribuintes da doemga. Por exemplo, individuos acometidos 
por dor lombar sao comparados com igual numero de individuos {grupo-controie), de mesmo sexo e idade, 
mas sem dor lombar; 0 passado de exercicios pesados - o fator de risco em avalia^ao - e determinado nos 
dois grupos. 

Particular forma de investiga^ao de fatores etiologicos; parte-se da causa em busca dos efeitos; portanto, 

0 contrario do estudo de caso-controie. Um grupo de pessoas e identificado, e e coletada a informac^ao 
pertinente sobre a exposi^ao de interesse, de modo que 0 grupo pode ser acompanhado, no tempo, e se 
verifica os que desenvoivem e os que nao desenvoivem a doenga em foco e se essa exposiqao previa esta 
relacionada a ocorrencia da doenga. Por exemplo, os fumantes sao comparados com controies nao fumantes; 
a incidencia de cancer de bexiga e determinada para cada grupo. 

Tern a conotaqao de estudo experimental para avaliar uma intervengao; dai a sinonmiia estudo de 
intervenfdo. Pode ser realizado em ambiente ciinico; por vezes designado simplesmente como ensaio 
ciinico ou ciinico (em ingles: clinical trial randomized clinical trial). Tambem e realizado em 

nivel comunitario ( randomized community trial). No ensaio ciinico, os participates sao alocados, 
aleatoriamente, para formar grupos, chamados de estudo (experimental) e controie (ou testemunho), a 
serem submetidos ou nao a uma intervenqao (aplica^ao de medicamento, de vacina). Os participates 
sao acompanhados para verificar a ocorrencia do desfecho de interesse. Dessa maneira, a relaqao entre 
interven^ao e efeito e examinada em condi^oes controladas de observa^ao, em geral, com avalia^io 
duplo-cega. 

Pesquisa realizada com estatisticas; a unidade de observa^o e analise nao 6 constituida de individuos, mas de 
grupo de individuos; dai, seus sinonimos: estudo de grupos, de agregados, de conglomerados, estatisticos 
ou comunitario s. Por exemplo, a investigat 0 sobre a variaqao, entre paises europeus, dos coeficientes de 
mortalidade por doenqas do sistema cardiovascular e do consumo per capita de vinho. 

Tipo de revisao em que ha uma pergunta daramente formulada e sao usados metodos explicitos para 
identificar, selecionar e avaliar criticamente pesquisas reievantes, e tambem para coletar e analisar dados a 
partir dos estudos que estao incluldos 11 a revisao, Sao aplicadas estrategias que limitam vies na locaiiza^ao, 
na sele^ao, na avalia^ao critica e na sintese dos estudos reievantes sobre determinado tema. A metanalise 
pode fazer ou nao parte da revisao sistematica. Metanalise e a revisao de dois ou mais estudos, para obter 
estimativa global, quantitative, sobre a questao ou hipotese investigada; emprega metodos estatisticos para 
combinar resultados dos estudos utilizado s na revisao. 


Fontc: adaptada de Pereira, 1 995 :' 
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Para mais sobre o assunto, ver “A diversificada terminologia 
concernente aos m£todos”-? m 

C Informagoes adidonais sobre 
delineamento 

O leitor tambem espera que o autor tenha adotado tecnicas 
complement ares , seja para utilizar to do o potencial do deline¬ 
amento selecionado, seja para contornar suas inerentes limita- 
^oes. O uso de determinadas tecnicas aumenta a credibilidade 
dos resultados: por exemplo, a coleta duplo-cega dos dados. 
Deixar de usar certas tecnicas, quando deveriam ter sido 
empregadas, tem efeito contr&rio: desperta suspeitas quanto & 
qualidade do estudo e a validade da conclusao, 

Embora a informa^ao sobre o tipo de delineamento uti- 
lizado na invest iga^ao seja o mini mo que se espere na des¬ 
cribe referente a esse tdpico, tambem suficiente em muitos 
relates, por vezes se faz necessario ir um pouco alem. No 
caso, explkar o porque do delineamento utilizado. A expli¬ 
cate pode estar localizada, nao na se^ao de metodo, mas na 
de intro du^ao, se a escolha do metodo justificar a importan- 
cia da investigate (ver 5.18, Tipo de estudo e conclusao da 

investigate)- 

Os au tores de lingua ingles a empregam a palavra latina 
rationale para designar a justificativa e a logica adotada no 
delineamento, na organiza^ao do estudo, na analise dos dados 
ou a qualquer desses aspectos tornados isoladamente. 

Exemplo 6.4C Esclaredmentos sobre as tecnicas 
adidonais empregadas na investigate 

Para obter informa^oes de alta confiabilidade, em caso de 
avalia^ao de medicamento por meio de estudo randomizado, 
adota-se o grup o - control e e a avalia^ao duplo-cega, Detalhes 
sobre o emprego de ambas as tecnicas devem constar no relate 
da invest iga^ao. 

No caso de ter sido realizado um estudo de caso-cent rale 
emparelhado, esclarece-se como foi feito o emparelliamento e, 
em especial, as variaveis utilizadas no procedimento. 

£ Porque e importante nformar o tipo 
de delineamento de uma pesquisa? 

A simples men to ao tipo de delineamento esclarece o lei¬ 
tor, que seja versado na materia, sobre as principals vantagens 
e limitaifoes do seu uso. 

Algumas vezes* inexiste no artigo informa^oes sobre o tipo 
de delineamento e as pessoas tem dificuldade em descobrir, 
pela leitura do texto, qual foi aquele usado na investigate. Em 
tal eventualidade, o leitor pode inferir que o autor nao julga 
importante fornecer tal informa^ao ou nao sabe exatamente 
como rotular o delineamento, o que, em ambos os casos, 
result a em julgamento desfavoravel sobre a qualidade do tra- 
ballio e a capacidade ou maturidade do pesquisa dor em ter- 
mos cientificos, Outras vezes, ha descompasso visto o delinea¬ 
mento empregado nao ser adequado para alcan^ar o objetivo 
da invest iga^ao. 

Exemplo 6.4D InconsistSncia nas conclusbes em razao 
do tipo de delineamento 

£ possivel encontrar, na literatura especializada, a incon¬ 
sistency entre o metodo aplicado e a conclusao do estudo. 


Isso ocorre quando o autor, ao usar metodo fraco, tent a tirar 
conclusoes justiheadas ape nas em investigates com deline a - 
mentos mais elaborados, ou seja, que se localizam em posito 
elevada na escala hierarquica das evidencias. Por exemplo, a 
conclusao torna-se frequentemente contro versa quando se us a 
um relate de caso ou uma serie de casos para investigar fatores 
de risco. Um delineamento com grupo-controle e necessario, 
na maioria das situates, para realizar estudos etiologicos ou 
para testar a eficacia de produtos e procedimentos. 


6.5 Cenario da pesquisa 

O cenario ou contexto espa 90 -tempo em que a pesquisa se 
desenrolou deve fazer parte daseto de metodo do artigo den- 
tlfico. A descri^ao de locals e datas da coleta de dados ajuda o 
leitor a se posicionar quanto 4 aplicabilidade e a generaliza^ao 
dos resultados. 

Exemplo 6.5 Triagem de artigos pela inspe^ao do local 

de realiza^ao da pesquisa 

Mais adiante, no exemplo da set 0 10.1, sao mencionados 
quatro caminhos para rastrear bons artigos de leitura. Um 
deles consiste em considerar 0 local de realizable da pesquisa,. 
A pergunta sugerida e a seguinte: “O local do estudo e suficien- 
temente similar ao seu , de modo que as conclusoes do artigo , 
quando vdlidas , serdo apliedveis aos seus pacientes em sua prd - 
tica clinicaV*. Se a resposta for nao , os auto res das instrugoes 
recomendam deixar o artigo de lado e passar para o proximo 
da lista. Note-se que, se nao houver descri^ao do local da pes¬ 
quisa, a pergunta nao pode ser respondida. 

A 0 que i nformar sobre 0 
contexto da pesquisa 

Os detalhes a serem expostos dependem da importan¬ 
ce dessa in format o para o entendimento da pesquisa e da 
familiaridade do leitor com ela. Exemplo de in formate a ser 
fornecida e o mvel de aten^ao do local onde a investigate 
foi realizada - como centra de saude, hospital local, hospital 
regional, hospital terciario, servi^o de pronto-socorro, centro 
de referenda, institui^ao publica, instituigao privada ou o que 
melhor se aplique para situar o ambiente da investigate. 

Exemplos 6.5A Contextos da pesquisa 

Exemplo 1 Prognbstico da cardiopatia arterlosclerdtica 

A evolu^ao dessa cardiopatia em pacientes atendidos em 
ambulatorios de aten^ao primaria difere marcadamente 
daquela acompanhada em pacientes de hospitais terciarios. 
Isso porque as caracteristicas dos pacientes nao sao as mesmas., 
Naqueles referidospara services especializados hospitalares, a 
doen^a esta avan^ada e pior e o prognostico. A descri^ao do 
local da pesquisa torna-se litil para o leitor avaliar a aplica^ao 
dos resultados apresentados. 

Exemplo 2 Pesquisa hospitalar 

Se a pesquisa e realizada em uma institui^ao, especificam-se 
suas caracteristicas: por exemplo, 0 estudo foi feito no Hospital 
das Clinic as da Universidade X, na cidade Y, no periodo de 
Janeiro a dezembro do ano Z. Indie a-se que se trata de hospital 
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terdario, ou o que seja, e mostram-se detalhes que o caracteri- 
zem. For vezes, faz-se men^ao a institui^ao e remete-se o leitor 
a texto ou site em que haja detalhes sobre o assunto. 

Exemplo 3 Ptesquisa comunitdria 

Se a pesquisa for feita fora de mstitui£oes> caso de inves¬ 
tigate* sobre flebotomos infect ados de uma regia o, faz-se a 
descrit 0 da area de estudo, o que pode induir a localiza^ao 
geografica, o tamanho dalocalidade, as distancias entrepontos 
de referenda e as caracteristicas do meio natural, como vege- 
ta^ao, dim a, regime de chuvas e outros fatores ambient ais. 

Orienta^ao de leitura para 
as proximas segoes 

Ate o memento, foram abordados dois itens da estrutura 
do artigo cientlfico relacionados na Tabela 6.1: o tipo de deli¬ 
ne am ento e o cenario da pesquisa. Trataremos de dois outros 
temas, cuja descri^ao dara e completa em artlgos cientlfico s 
auxilia o entendimento dos resultados da pesquisa e da sua 
aplicabilidade, Sao eles: 

* Sele^ao da amostra para a investigate (se^oes 6.6 a 6.12) 

* Qualidade da informa^ao (se^des 6.13 a 6.21) 


6.6 Sele^ao de participates 
para estudo 

Uma investigate pode envolver a coleta de dados de toda 
a populate, caso do censo de todos os habitantes de uma 
pequena dda.de. A situa^ao mais comum, porem, consiste em 
confinar a coleta de dados de uma pesquisa a parte da popu¬ 
late. Razoes praticas, por economia de tempo e recursos, 
explicam a preferencia por amostras. Tambem e questao de 
qualidade. Torna-se mais facil obter melhores dados em grupo 
restrito, no qual se possa controlar o procedimento de coleta 
e conseguir maior colaboraqa 0 das pessoas, do que estender a 
coleta de dados a toda a popula^ao. 

Muitos sao os problemas ao se trabalhar tanto com toda a 
populate como com apenas parte dela, Esses problemas, se 
nao levados em conta adequadamente, resultam em erros nas 
frequences obtidas, seja gerando subestimativas dos valores 
ou superestimando-os. 

O estudo dos erros ocupa parte substancial do aprendizado 
da estatlstica e da epidemiologia. Habitualmente, os erros sao 
classificados em duas categorias: erro aleatdrio (ao acaso) e erro 
sistematico (vies). O erro ao acaso e estudado principalmente 
no ambito da estatlstica e o sistematico, em epidemiologia. A 
importance em diferencia-los reside em que as tecnicas para 
lidar com eles diferem marcadamente. 

Os termos imprecisdo e distorgdo estao associados a esses erros, 
com a seguinte conota^ao: a presen^a de erro aleatorio de monta 
caracteriza os estudos imprecisos; a presen^a de erro sistematico 
sugere resultados distorcidos (viesados ou enviesados). 

A Erro aleatorio (ou ao acaso) 

Ao lidar-se com amostra, paga-se um preqo por nao incluir 
toda a popula£ao. Os resultados obtidos na amostra - nao 
importa o esmero com que a amostragem e a coleta dos dados 


sejam realizadas - constituem apenas uma aproxima^ao. Se 
obtivermos, por exemplo, uma preValencia de 8% de diabeti- 
cos na amostra, sera que po demos afirmar que a pre Valencia 
de diabeticos na populate de onde pro veto a amostra sera 
tambem de 8%? Rigorosamente, nao. Isso nao e posslvel. O 
que fazemos e calcular a margem de erro para os resultados 
da amostra; digam os* 2% para mais e 2% para menos - o 
cliamado erro amostral. As tecnicas estatisticas possibilitam 
determinar esse valor. 

Podemos influenciar a magnitude do erro amostral? Sim, e 
e o que rotineiramente se fez. A forma mais comum e variar 
o tamanho da amostra: amostra maior, erro amostral menor ; e 
vice-versa. Nao podemos, entretanto, eliminar totalmente esse 
tipo de erro em pesquisas amostrais. A imprecisao da estima- 
tiva e uma constante em estudos amostrais, O erro amostral 
e afastado quando se faz um re cense amento. Algumas con- 
side razoes sobre amostra, representatividade e erro amostral 
cons tarn da Tabela 6.6. 

* B Erro sistematico (ou vies) 

Vies e uma distort 0 " em Ingles. Os resultados de 
uma pesquisa em que ha vies estarao desviados do seu real 
valor. Se de grande monta, a credibilidade das conclusdes 
estara comprometida. Tome-se o exemplo simples de aboto- 
ar-se erradamente um casaco. Nao importa quantos botoes 
ha] a, se o primeiro e erradamente colocado na segunda casa, e 


Tabela 6.6 Consul eraqoes gerais sobre 
populaqao e amostra 

Para conhecer as caracteristicas de uma popula^ao, e muito esforqo 
examinar-se toda a populate. 

Reduz-se o esforqo ao escolher-se uma amostra dessa populate- 

A amostra deve ter as mesmas caracteristicas da populate; em 
termos comparatives, sera um retrato 3 por 4 da populagao; 
espera-se que seja representativa, para que se possa fazer 
inferences estatisticas sobre a populate*- 

A interpreta^ao de resultados em amostra nao probabiiistica (ou 
nao representativa) deve ser cuidadosa: o que vem a seguir nao se 
aplica a amostra nao probabiiistica (ver 6.9B). 

No intuito de escolher-se amostra representativa, recorre-se 
aos ensinamentos da teoria das probabilidades; uma amostra 
probabiiistica e essenciai nos estudos descritivos; por exemplo, 
para determinar a pre Valencia de diabetes em uma localidade. 

Ao trabalhar-se com amostras, paga-se um prec^o; os resultados sao 
imprecisos quando se faz a generalizat 0 dos resultados para a 
populate, por conta do erro amostral. 

Nao se elimina erro amostral em pesquisas com amostras. 

O tamanho do erro amostral pode ser conhecido; determ inam-se as 
margens de erro das estimativas por meio de calculos. 

A precisao da estimativa pode ser mudada; isto e, as margens 
de erro podem ser diminuidas, aumentando-se o tamanho da 
amostra e vice-versa. 

Amostras de pequeno tamanho estao associadas a erros amostrais 
de grande magnitude e vice-versa. 

O que se quer saber e o que ocorre na populate logo, o 
erro amostral deve ser informado junto com os achados da 
invest! gaqao. 
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continuarmos na mesma sequencia, os denials tambern esta- 
rao na posiyao errada. Fortanto, umaprimeira constatayao: ao 
contrario do erro aleatoric, o tamanho da amostra ndo influen¬ 
ce o erro sistemdtico. Pode apenas torna-Io mais evid elite, 
como no exemplo do casaco. 

Podemos infiuenciar a presenya ou a magnitude do vies em 
uma pesquisa? Sim, pelo cuidadoso plane] am ento, execuyao, 
analise, mferpretayao e relato. O tema e mostrado principal- 
mente no Capltulo 8 (ver 8.4, Validade da investigayao, e as 
seyoes que Ihe seguem). Neste capltulo e no proximo, faremos 
uma introduce ao assunto. Os vieses metodoldgicos sao clas- 
sificados em tres categorias: 

■ Vies de seleyao, ab or dado a seguir 

i Vies de aferiyao (ver 6.13B) 

■ C onfundim ento (ver 7.13). 

» ( Vies de selegao 

O vies de seleyao e um erro relacionado a distoryoes na 
amostra ou na populate estudada. A falta de representati- 
vidade da amostra e um problema recorrente em pesqulsas. 
Tome como exemplo extreme o de determinar a preValencia 
do alcoolismo em uma cidade por entrevistas noturnas entre 
frequentadores de bares. A alta pre Valencia detecta da sera 
decorrente do vies de seleyao, Outros exemplos sao mostrados 
nas proximas seyoes. 

O leitor, na sua avaliayao critica, procurara pela presenya 
desse tipo de vies no relato da investigate. Perguntar-se-a: 
“o que os investigadores fizeram para evitar o vies na constitui- 
<;do da amostrar O escritor, por sua vez, s abed or que esse e 
o procedimento de avaliayao critica, ira mostrar o que fez na 
sua pesquisa para evita-lo ou neutraliza-lo. Se nao teve exito, 
apontara onde o vies se encontra e, se passive!, a sua magni¬ 
tude e direyao, O conhecimento dos indicios para suspeitar 
da present a do vies de seleyao muito auxilia a lidar com esse 
problema na fase de realizayao da pesquisa e na de relato dos 
seus resultados.- p - 33& 

Orientagao de ieitura sobre selegao da 
amostra para pesquisa 

A Tabela 6.7 mostra relay ao de temas que podem ser uteis 
na descriyao da amostra do estudo e onde encontra-los no 
presente livro. 


► 6.7 Populagao fonte e 
populagao externa 

Trabalha-se com amostra para se cliegar a conclusoes 
mais amplas sobre a populate de onde proveio a amostra - 
e mesmo ir alem na generalizayao e na const ruyao de teoria 
sobre o assunto. Em termos de generalizayao a partir da amos¬ 
tra, e conveniente fazer-se a distinyao entre os significados de 
amostra, populayao fonte (a popular ao amostrada) e popula¬ 
yao externa (ver Tabela 6.8). 

A Amostra e popuiagao fonte 

Amostra e uma parte, um subconjunto da populayao. Toda 
amostra provem de um conjunto maior de individuos, chamada 


Tabela 6.7 Topic os relations dos k descriyao da 
amostra utilizada na pesquisa e a localizayao desses 
topic os nas seyoes do presente livro 


Temas 

Seyao 

Seleyao da amostra de participantes 

6.6 

Erro amostra! 

6.6 

Vies de seleyao 

6.6„ 8.4 a 8.9 

Populayao fonte e populayao externa 

6.7 

Generalizayao de resultados da amostra 

6.7, 7.9 a 7,11, 

8.23 a 8.25 

Elegibilidade dos particip antes 

6.8 

Tip os de amostra 

6.9, 6.10 

Tip os de grupo-controle 

6.11 

O que informar sobre a seleyao de 
participantes 

6.12 

Seleyao de participantes e perdas na amostra 

7.4 e 7.5 

Caracteristicas basais dos participantes 

7.6 

Tamanho da amostra 

6.23E, 18.12 


'"populate fontd’, aquela acesslvel ao investigador. O estudo rea- 
lizado na amostra trara subsldios para conliecer as caracteristicas 
dessa populayao acesslvel. I Iavera o inevitavel erro amostral. 

Exemplos 6.7A Ilustrayao de amostra, populayao fonte e 
populayao externa 

Exemplo 1 Infecyao urinaria em gestantes 
Duzentas gestantes atendidas em determinado serviyo de 
examepre-natal em dado periods sao aleatoriamente selecio- 
nadas para constituir a amostra utilizada na investigayao. 

A populayao fonte e formada pelas milhares de gestantes 
que frequentam aquele serviyo de exame pre-natal. Dessa 
populayao fonte, foi selecionada a amostra para estudo. 

Tabela 6.8 Significado dos termos amostra, 
populayao fonte e popular ao externa 

Denominayao Signifies do 

Amostra Subconjunto- da populayao; os 

individuos inclufdos na investigayao; 
por exemplo, os adultos residentes 
no bairro da Tijuca, no Rio de 
Janeiro, que participam de inquerito 
epidemiologico. 

Populayao fonte* * A que fornece individuos para compor 

(populayao acesslvel ou a amostra; se a amostra e constituida 
amostrada) de adultos residentes no bairro da 

Tijuca, todos os adultos residentes no 
bairro da Tijuca forniam a populayao 
fonte. 

Populayao externa Populayao mais ampla; conjunto de 

(populayao alvo) J individuos para as quais se deseja 

aplicar os resultados da pesquisa. 

Ver exemplos da segao 6.7, para ilustrayao de aplicayao desses conceit os. 

* Populayao fonte por vezes referida como populayao experimental} p 31 ® 
"Populayao ext emu tambern e conhectda como popuia^do de referenda}' pitfl 





































A popula^o externa compoe-se de tod as as gestantes, nao 
importa onde estejam oua qual service tenham acesso. 

Exemplo 2 Prognostlco da leishmaniose tegumentar 

Amostra consecutiva de doentes com diagnostico de leish- 
manlose tegumentar durante certo periodo e selecionada para 
estudo em um hospital de area endemica, especializado no tra- 
tamento dessa doen^a. 

A amostra e retirada da popula^ao fonte, constituida de 
pacientes com aquele diagnostico, residentes na regiao em que 
esti localizado o hospital. 

A populate externa e compost a por todos os pacientes 
com diagnostico de leishmaniose tegumentar, nao importa 
em que local vivam. 

* I Populagao externa 

Restringir-se as generaliza^des para a populate fonte nao 
e suficiente em numerosas ocasioes. O signiftcado de popula¬ 
te* fonte consta da Tabela 6.8. Alguns aspectos sao a seguir 
real^ados. 

Como nao se pode estudar o problema em cad a popula^ao, 
os dados de uma pesquisa sao passiveis de serem aplicados em 
contextos em que nao foram feitas investigates semelhantes, 
mas que, pela proximidade de caracteristicas, as generaliza- 
^oes sao cabiveis. A populate externa tern essa conota^ao de 
um universo maior, por vezes abstrato e diflcil de precisar ou 
delimitar. 

No exemplo recem-mostrado sobre infec^ao urinaria, a 
popula^ao externa e representada por to das as gest antes, nao 
importa onde estejam ou qual servi^o frequentem. 

Os leitores esperam que, ao lerem os resultados de uma 
pesquisa, esses Ihes sejam uteis de alguma maneira. Os leito- 
res tern a populate externa como perspectiva para aplicar os 
resultados. O conhecimento das caracteristicas da amostra e 
do tema investigado indica quao apropriadas serao as gene- 
raliza^oes para alem da populate de onde proveio a amostra 
- ou seja, para alem da popular ao fonte. Quando a populate 
estudada e a populate externa tern caracteristicas semelhan- 
tes, a generaliza^ao e mais facil de ser aceita. Quando diferem 
em caracteristicas, surgem resistencias quanto k legitimidade 
das generalizates (ver 6.9C, Representatividade e tipos de 
estudo). A generalizato mais ampla para os achados e deba- 
tida com mais de tallies no Capitulo 8 (ver 8.23, Validade 
externa). 


6.8 Elegibilidade dos participantes 

Em pesquisa clinic a, estabelece-se o que seja a unidade 
amostral, a definigdo de caso. 

A Definigao de caso e criterios para 

indusao e exdusao 

Duas questoes assumem prioridade nesse particular. 

* Qual a definite de caso a ser considerada na pes¬ 
quisa? 

As defin^oes de consenso sao vantajosas, pois 
facilitam comparand es entre investigado es que ado- 
tam o mesmo procedimento. 
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* Quais os criterios ope radon ais a serem empregados 
para compor a amostra? 

Definido o que seja um caso, aplicam-se os cri¬ 
terios operational de indusao e, em seguida, os de 
exdusao. Observe-se o que sejam criterios de indu¬ 
sao e exclusao no exemplo sobre dor lornbar. 

Exemplos 6.8A DefinL^ao de caso e os criterios para 

indusao e exdusao 

Exemplo 1 Pesquisa sobre tratamento de dor lombar 

Ao testar a eficacia de determinado procedimento para 
aliviar a dor lombar, essa conditio necessita estar claramente 
definida para que se possa aplica-la a os potenciais candi¬ 
dates a participar do estudo. No relato, os criterios us ados 
para o diagnostico de dor lombar precisam ser apresentados. 
Tambem, os criterios operacionais, de indusao e exclusao, 
serem estabelecidos para compor a serie de participantes 
na pesquisa. Os induidos seriam, por exemplo, se tivessem 
dor lombar pela primeira vez, com as respectivas caracteris¬ 
ticas definidas previamente, e idade entre 20 e 64 anos, Os 
criterios de exclusao poderiam ser: as gest antes, os que se 
submeteram a cirurgias na regiao lombar e os que usavam 
corticosteroides. 

Comentarios sobre os criterios: incluiram-se pessoas com 
idades de 20 a 64 anos. Entre elas, alguns subgrupos sao exduf- 
dos, como as gest antes, os que se submeteram a inter ven^oes 
operatorias na regiao lombar e os que usaram corticosterdi- 
des, Nao e precise informar que as crian^as, os adolescentes e 
os idosos de 65 anos e mais de idade sao exduldos, pois nao 
tinham sido induidos. Na mesma situa^ao, estao os que se 
negaram a participar, pois, como nao tinham sido induidos, 
nao foram contemplados nos criterios de exdusao. 

Exemplo 2 Tratamento da anemia ferropriva b 

A populate estudada foi constituida por mulheres em 
idade reprodutiva, na faixa etaria de 15 a 45 anos, nao gestan- 
tes, que menstruavam regularmente e com niveis de hemoglo- 
bina entre 7,5 g/di e 11,9 g/d£. Foram excluldas as mulheres 
que referiram ter consumido sulfato ferroso nos ultimos trinta 
dias e as portadoras de doen^as hematologicas e renais. 

B Unidade de observagao 

Q paciente porta dor de dor lombar e o "caso”, a unidade de 
observa^ao, na investigate mencionada em paragrafo ante¬ 
rior. Ha situates que se prestam a duvidas, por exemplo, 
quando lidamos com partes do corpo: exame de olhos, artros- 
copia de joelhos, pesquisa sobre pe diabetico. Regra geral, o 
paciente e a unidade de observa^ao e de analise. A contagem 
de mais de uma observa^ao por individuo, caso de numero de 
olhos ou de joelhos, aumenta o tamanho da amostra. Pode, em 
consequencia, resultar em significance estatistica espuria. 7p - LV: " 
Manter o paciente como a unidade da investigate evita esse 
problema. 


6.9 Tipos de amostra 

Conhecido o universo a ser amostra do (ou seja, a popula¬ 
te fonte), escolhe-se a maneira apropriada de selecionar os 
participantes para a amostra. O procedimento de amostra gem 
fara parte do relato da investigate- 
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Ha duas formas de escolher amostra para estudo, a depen- 
der de as unidades serein on nao selecionadas de maneira pro¬ 
babilistic a (aleatoria ou ao acaso). 

A Amostra probabilistica (ou estatistica) 

Amosira desse tipo e formadapelo uso de tecnicas estatls- 
ticas. Cada elemento da populate tem probabilidade conhe- 
cida de ser incluida. & empregada quando se busca trabalhar 
com amostra que represente, em termos e statistic os, um grupo 
populacional maior. £ co mum usar-se a express ao amostra de 
base populacional para designa-la. 

Pode-se compor a amostra probabilistica de mu it as 
maneiras. Um sorteio e suficiente em situates elementares. 
Se houver listas, como em catalogo de telefones ou arquivo 
medico, existe a op^ao de empregar-se processo sistemdtico 
de escolha. Por exemplo, a cada dez unidades, uma e sele- 
cionada para compor a amostra. A estratificagdo por vezes e 
exigida para garantir a representatividade de sub gr up os. Esse 
e o caso de invest i gar-se amostra de ho me ns e de mulheres, 
separadamente, em industria em que um desses grupos e 
minoritario. Em grandes extensoes* uma boa tecnica con¬ 
sist e no emprego de conglomerados. Divide-se toda a area 
em conglomerados mutuamente excluidos e faz-se a sele^ao 
dos conglomerados. As pesquisas populacionais extensas, por 
exemplo, as que cobrem todo o Pais, como a PNAD (Pesquisa 
Nacional por Amostra de Domicllios), do IBGE, utilizam 
delineamento amostral complexo, com a adoqao de varios 
tip os de amostra gem em diferentes etapas, sendo a amostra 
por conglomerados empregada na etapa inicial. 

Se a amostra e probabilistica* a quel a feita com o propb- 
sito de se constituir em miniatura da popula^ao estudada, 
pode-se utilizar as tecnicas estatisticas de inferences. A teoria 
da estatistica nos fornece orienta^ao para caminhar nos dois 
sentidos: 

p A partir da populagao fonte, decide-se a forma de amos- 
tragem e procede-se ao calculo do seu tamanho. 

p Invers am ente, a partir da amostra 7 extrap olam - se os se us 
resultados para a populate fonte; ou seja, com o resulta- 
do da pesquisa sdofeitas inferences quantitativas sobre a 
popula^ao de onde proveio a amostra, 

Exemplos 6. 9 A Amostra probabilistica 

Exemplo 1 PreValencia de fatores de risco 

para doen^as crbnicas 

Inqueritos amostrais de base populacional tem sido reali- 
zados pelo pals para o conhecimento de fatores de risco de 
doen^as crdnicas. A representatividade pode ser apreciada 
pelo confronto da distribui^ao por sexo, idade e escolaridade 
da amostra com a do recense amento demo grade o de an os pro- 
ximos no mesmo local. 

Exemplo 2 Pesquisa em dias nacionais de 

multivacina^ao de crian^as 

Algumas campanhas de imunizaifao que tem acontecido 
no Brasil, em certos dias do ano, contain com participa^ao de 
100% da popula<j;ao infantil. Amostra sistematica de crian^as 
que procuram vacina^ao nesses dias pode ser uma maneira de 
obter, a um custo relativamente baixo, grupo representative 
das crian<;as da localidade onde a campanha de imuniza^ao e 
realizada, Prevalences do aleitamento materno tem sido obti- 
das por essa via. 


B Amostra nao probabilistica 

Como o nome indica, essa modalidade de amostra e for- 
mada sem aplica^ao de tecnicas estatisticas. Nao ha exigen¬ 
ce de representatividade no sentido estatlstico da palavra. 
Desconhece-se a probabilidade de cada elemento da popula¬ 
te em ser selecionado. 

Amostra nao probabilistica pode ser constituida intencio- 
nalmente, por motives tecnicos. Esse e o caso de determinadas 
pesquisas qualitativas, em que nao se busca a generaliza^ao de 
resultados, mas investigar em profundidade o que acontece em 
alguns casos e assim compreender melhor a situa^ao, Outra 
ilustra^ao e a do primeiro exemplo anexo, em que se adotou 
de proposito amostra do local mais poluido de um lago, Parece 
decisao correta para o proposito de detectar situates que 
necessitem de atua^ao imediata das autoridade s. 

As vezes, a amostra nao probabilistica ad vein de decisdes 
pouco adequadas. No Exemplo 2, o objetivo dos investiga™ 
dores foi descrever o padrao do tabagismo. A pesquisa, no 
entanto, ficou restrita a voluntaries que responderam ques- 
tionario e o retornaram por correio. A enorme quantidade de 
perdas limitou a utilidade dos seus resultados. Em casos como 
esse, em que resulta amostra nao represent ativa, el a e dita ati- 
pica, viciada ou distorcida. Pode tornar o processo de escolha 
mais simples, porem ha limita^oes quanto a generaliza^ao dos 
resultados obtidos. Nas amostras nao probabillsticas, as tec¬ 
nicas estatisticas nao sao apropriadas para fazer inferences 
quantitativas sobre a populafao fonte. 

Exemplos 6,9 B Amostra nao representativa 

Exemplo 1 Amostra intendonal indicad a por peritos 

Um local aparentemente mais poluido de um lago e selecio¬ 
nado com o proposito de recolher amostra de agua para exame 
de suas caracteristicas. 

Exemplo 2 Amostra de voluntarios 

Um inquerito sobre a prevalence do tabagismo na classe 
medica brasileira foi realizado em me ados de 1990 com o 
patrocinio da Associa^ao Medica Brasileira. A populate 
fonte era constituida de medicos assodados pagantes da 
Associa^ao, de todo o Pais, etotalizou 51.558 medicos. Cada 
medico recebeu, por correio, um formulario-padrao e um 
envelope-resposta selado. A amostra usada foi das respostas 
espont&neas obtidas, constituida por 11.909 medicos, 23% da 
popula^ao. O objetivo do inquerito foi descrever o padrao do 
tabagismo entre os medicos. Para tal, ou toda a popula^ao 
deveria ser incluida, o que nao ocorreu, ou estaria indicada 
uma amostra probabilistica, representativa de todo o uni- 
verso, o que nao foi tent ado, A enorme quantidade de perdas 
(77%) limita a utilidade dos resultados da pesquisa. Na se^ao 
7.5, o tema perdas e t rat ado em mais det allies. Os voluntarios 
que respondem a quest!onario, em geral, formam amostra 
de convenience, nao representativa do universo que se pre- 
tende alcan^ar. 

Exemplo 3 Informa ^6 es sobre prevalence de 

hipertensao em duas fontes: amostra aleatdria e 

amostra de voluntaries 

Esse exemplo foi trazido, pois ilustra como as caracteristi¬ 
cas da amostra influenciam poderosamente os resultados de 
uma investiga£ao, 

Se a investiga^ao e feita em amostra representativa da 
populate, a frequencia de hipertensao sera mais baixa do que 
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a encontrada em outra pesquisa, na mesma populate, mas 
que utilize dados provenientes de dias de campanha de saude 
publics contra a hipertensao. Nessas, comparece numero pro- 
porcionalmente maior de pessoas em maior risco. Por isso, as 
compara^des de resultados de pesquisas precisam verificar 
detidamente como as pessoas foram reunidas para compor 
a amostra de estudo. Os resultados na amostra probabilistica 
sao os que mais se aproximam dos verdadeiros v a lores na 
populaifao. Uma investiga^ao na popula^ao adulta de Porto 
Alegre ilustra esses pontos. & Comparou-se a preValencia de 
hipertensao arterial em amostra probabilistica da popula¬ 
te com a aferida em campanha de prevent 0 e controle de 
hipertensao. A pre Valencia de hipertensao arterial sistemica, 
definida por valores 5: 160/95 mm de Ilg ou tratamento com 
anti-hipertensivos, foi menor na amostra populacional (24%) 
comparativamente k amostra da campanha (42%). Na amostra 
probabilistica, 56%. eram pessoas do sexo feminino e 22 % de 
idosos (60 ou mais anos de idade). Na amostra de campanha, 
as mulheres eram mais numerosas (72%), assim como os ido¬ 
sos (55%). Nao e surpresa encontrar prevalencia de hiperten¬ 
sao mais elevada nos dados da campanha, Tern mais sentido s 6 
incluir em compara^ao de prevalences as frequencias obtidas 
em amostras que representam a populate. Em revisoes sis- 
tematicas da literatim sobre estimativas de frequencias, esse 
aspecto e valorizado. Sao incluldas nas revisoes as investiga¬ 
tes feitas em amostras probabilisticas ou censos (ver 6 . 12 C, 
Aprendizado por meio da re visa o sistematica). 

C Representatividade e tipos de estudo 

A representatividade da amostra e essencial em certas si¬ 
tuates, caso dos inqueritos epidemioldgicos efetuados para 
estimar prevalencia e incidencia . 9 p - i4L ' & As amostras nao rep re- 
sentativas distorcem os resultados, seja por elevar, seja por 
subdimensionar frequencias* afastando-as do real valor do 
parametro populacional; assunto recem-comentado. 

Nos estudos analiticos de observa^ao - coorte, caso-con¬ 
trole e transversal - em que se busca investigar a rela^ao entre 
variaveis, a representatividade tambem e aspecto relevante. 
Sua fait a pode alterar as relates entre os eventos. Existe, 
por exemplo, uma mo dal idade de vies de sele^ao, dito vies de 
admissao ou de Berkson , que resulta de probabilidades dife- 
rentes de admissao entre casos e controles. A combina^ao de 
favored me nto ou nao na admissao de determ ina dos tipos de 
pacientes pode ter como consequencia distorcer os resultados 
de associa^ao de variaveis. Explicates adicionais sobre este 
tipo de vies fogem ao escopo deste livro . 5 ? im Assim, nos estu¬ 
dos restritos as pessoas que demand am send 90 s, as inte rp re¬ 
tard es precisam ser cautelosas, como comentadas na proxima 
seqao. Porem, muitas associates detect ad as em bases insti- 
tucionais se mantem quando investigadas em bases popula- 
cionais. Isso pode ocorrer com associates biologicas do tipo 
habito de fumar e cancer. £ necessario, no entanto, prudencia 
na generalizato dos achados obtidos em amostras institucio- 
nais. Muitos estudos de caso-controle, por exemplo, dispoem 
de do is grupos controle - um institucional e outre populacio¬ 
nal - no intuito de verificar a coerencia dos resultados. 

Nos ensaios cllnicos, a enfase reside na validade interna, 
em detrimento da validade externa. Para a boa realizato de 
pesquisas deste tipo, requer-se grupo de participantes homo- 
gene 0 e cooperative, e dados de boa qualidade. Essas caracte- 
risticas tern sido apontadas como mais relevantes do que bus- 
car a representatividade dos grupos experimental e controle 
(ver 8.25, Generalizato nao estatlstica). 


> 6.10 Amostra institucional 
e amostra populacional 

Os primeiros estudos cllnicos para 0 conhecimento de 
um problema de doen^a sao feitos em amostra de conveni¬ 
ence, constituida por relato de casos ou serie de casos. Sao 
os pacientes acesslveis ou os que demandam por atendimento. 
Constituent a chamada amostra de base institucional ou amos¬ 
tra de base hospitalar. Em geral, produzem informa 9 oes nao 
representativas da populaqao. Refletem o padrao de atendi¬ 
mento, com predominance de pacientes mais gravemente 
afetados. 

Apos os primeiros estudos sobre uma doen^a, sente-se a 
necessidade de promover a coleta de dados em amostras que 
retratem com mais fidedignidade a situa^ao, Essas investi¬ 
gates, quando abrangem populaqao bem definida, com o 
intuito de incluir todos os casos, sao ditas de base populacional; 
population based studies ou population based epidemiology, em 
ingles (ver exemplos). 

Exemplos 6 .10 Amostras empregadas 
na descri^o de um problema de doen 9 a e os 
respectives perfls de morbldade 

Exemplo 1 Constipa^o em pacientes com megacolon ]0 
Os primeiros estudos sobre 0 tema no Brasil, na regia 0 
Centro-Oeste, assinalaram a importancia da obstipa^ao como 
sintoma na doen 9 a de Chagas. Todos os pacientes com mega- 
cdlon, atendidos no hospital, queixavam-se dess a cond^ae; 
70% relataram hear dez dias ou mais sem evacuar. As investi- 
gaj; 6 es pioneiras baseavam-se em amostra nao representativa. 
Correspondiam a ponta do iceberg. A extensao das investiga- 
90 es a pacientes ambulatoriais e a comunidade mostrou que 
nem todos os indivfduos com esse diagnostico queixaram-se 
de reten 9 ao fecal. Estudos de base populacional indicar am que 
25% dos portadores de mega col on nem tinham obstipa^ao. 
Portanto, a amostra de convenience us ad a no pass ado apon- 
tou um quadro distorcido da frequencia de obstipaqio. Esse 
quadro somente foi mais bem descrito quando foram utiliza- 
das amostras de base populacional. 

Exemplo 2 Epidemiologia da doen 9 a de Fournier 11 
A doen 9 a de Fournier e uma forma de gangrena associada a 
infec 9 ao de partes moles de escroto e perlneo. Foi descrita pela 
primeira vez em 1883. As series de casos publicadas indicam 
let alidade entre 20 e 40%. Ha mesmo relato de taxas mais altas. 
Uma avaliato com 33 pacientes mostrou incidencia de 88 % 
de dbitos. Os autores de um estudo de base populacional sobre 
o assunto, nos Estados Unidos, sustentaram que as estatisticas 
disponlveis refletiam a experiencia de alguns hospitals terna¬ 
ries apenas e nao o espectro clinico da sindrome na popula- 
9 &o. Portanto, apontou-se viesde sele 9 ao nas estatisticas. Com 
o emprego de base de dados sobre interna 90 es hospitalares 
- The State Impacient Databases 7 que cobria 21 estados, em 
2004 - identificaram 1.641 casos da sindrome, o que resultou, 
entre outros achados, em incidencia de 1,6 caso por 100 mil 
homens e letalidade de 7,5%. Essa taxa de letalidade, bastante 
inferior as relatadas ate entao, segundo os autores da inves- 
tiga 9 ao, reflete mais precisamente a situa 9 ao real. A maneira 
abrangente, dita de base populacional, com que foi realizada 
a investigate, e trazida como suporte para a afirmato dos 
autores. 



68 Artigos C ientifscos \ Como Redigir, Publicar eAvoliar 


6.11 Tipos de grupo-controle 

Resultados isoladossao de dificil interpreta^ao. Necessita-se 
de algum padrao oil grupo-controle para compara^ao . 5 p - i&6 

A Grupo-controle interno 

O grupo-controle fbrmado no interior da propria pesquisa 
e dito controle interno. O objetivo e comparar os achados no 
interior da pesquisa, sendo esemplo o que ocorre em estudo de 
caso-controle, estudo de coorte e nos ensaios cllnicos. No relato, 
especifica-se oomo foram compostos os grupos (ver Tabela 6.9). 

B Grupo-controle externo 

Um grupo-controle dito externo pode ser usado na com- 
para^ao de resultados . 5 ^ O controle externo e inferior ao 
interno, em term os de valid ade da pesquisa, pela me nor pos- 
sibilidade de eliminar o efeito de variaveis indesejadas ou 
de neutralizar diferen^as que dificultam a interpreta^ao dos 
resultados. 

Exemplo 6.1 IB Pesquisa do tipo antes e depois 

Em uma enter maria de hospital, os resultados obtidos corn 
um determinado procedimento sao comparados com os de um 
periodo anterior & ado^ao do referido procedimento. No caso, 
os dados do periodo anterior configuram o grupo-controle 
externo, tambem cliamado controle historico. A interpreta^ao 
do efeito do procedimento e complexa, visto haver muitas dife- 
ren^as entre os dois period os e que podem ser responsabiliza- 
das pela varia^ao nos resultados. Os riscos aos quais as pessoas 
estao submetidas raramente permanecem os mesmos ao longo 
do tempo. Os dados recentes, que correspond em ao “depois” 
tendem a ser de melhor qualidade, assim como e diferente o 
cenario, visto o envolvimento e interesse do investigador. 


Tabela 6.9 Recomenda^bes para o relato da 
escolha de partidpantes em pesquisa segundo 
tipo de estudo observadonal 


Tipo de estudo 

Recomendag;bes 

Coorte 

Fornecer criterios de indusao e exclusao, 
fontes e metodos de seiegao dos 
participantes 

Informar o periodo de acompanh ament o e 
os metodos usados. 

Caso-controle 

Fornecer criterios de indusao e exclusao, as 
fontes e os metodos de sele^ao de casos e 
controles separadamente 

Detalhar o criterio diagnostico para a 
escolha dos casos e a logica para a escolha 
dos controles 

Nos estudos caso-controle emparelhados, 
explicar o criterio de pareamento e o 
numero de controles por caso. 

Transversal 

Fornecer criterios de indusao e exclusao, 
fontes e metodos de seie^ao dos 
participantes. 

Fonte: adaptada de 5TROEE 2009 . n 


Nofca: para □ relato da escolha de participantes em ensaio clinico, ver Tabela 4.6. 


6.12 0 que informar sobre a selegao 
dos participantes para estudo 

£ de toda convenience que o artigo cientifico contenha 
as explica 90 es nec ess arias sobre a sele^ao de participantes, 
demodoqueo leitor compreenda o que foi feito. As se^oes 
6.6 a 6 .il indicam os principals topicos que merecem lugar 
no relato da investigate. Alguns aspectos sao realqados a 
seguir. 

A Indusao de toda a populagao 
na investigagao 

Se inclulda toda a popula^ao, descrever o que foi feito. Se 
utilizado sistema de informa^ao dispomvel, indicar a cober- 
tura que ele alcanna e a qualidade dos seus dados. 

Exemplo 6.12A Distor^ao nos resultados relacionada ao 
uso de bases de dados de informa^bes de saude 

As grand es bases de dados mantidas pelo Ministerio da 
Saude - sobre mortalidade, nascidos vivos, internals hospi- 
talares, notifica^oes de agravos e outras - apresentam proble- 
mas de cobertura e de informa^ao. Esses problemas precisam 
ser conhecidosj para que as estatisticas sejam adequadamente 
interpret adas. 

Restringindo-se as estatisticas de mortalidade no Brasil, 
sabe-se que elas sao mais deficientes nas regioes Norte e 
Nordeste, do que no restante do Pais. Estima-se que pelo 
me nos 20 % dos dbitos ocorridos nas mencionadas regioes 
nao sejam registrados e, portanto, nao incluidos nas estatisti¬ 
cas. Nas comparand es regionais, os menores valores dos coe- 
ficientes porventura encontrados nas regioes Norte e Nordeste 
podem ser devidos simplesmente a subregistros. 

A facilidade de trabalhar com dados ja coletados, ditos 
citrus secunddrios, deve ser balanceada face 4s Umita^oes de 
cobertura do sistema e da qualidade da informal ao que con¬ 
tent. Para descri^ao das principals bases de dados nacionais, 
ver publica^ao da Rips a . 13 p - 3L5 

! Descrigao da amostra utilizada 
na investigagao 

“Informar 0 numero de individuos em cada estdgio do 
estudo, por exemplo, numero de candidatos em potencial para 
a investigagao, numero de candidatos qualijicados examina- 
dos, qualijicados confirmados, incluidos no estudo > partici¬ 
pantes que completaram 0 seguimento e participantes anali- 
sados. Explicar as per das em cada estdgio, Um diagrama de 
fluxo e recomendado. Informar as datas definindo os perio- 
dos de recrutamento .” Essas sao recomen dadoes do STROBE, 
um guia para relato de estudos observacionais em epide- 
miologia / 2 

O leitor de um artigo cientifico quer saber o mo do de sele- 
^ao das pessoas para compor a amostra; tambem as suas carac- 
teristicas e a representative ade. A amostra representa 0 quel A 
que tipo depopulagao os resultados obtidos na amostra sao apli- 
cdveis? Ha limitagoespara essa generalizagdo? 0 vies na sele^ao 
dos componentes da amostra pode explicar os resultados? Essas 
sao algumas questoes para o autor fornecer as respostas perti- 
nentes ao escrever o seu relato. 
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Entre as informal es sobre a amostra a constarem no 
artigo, estao: 

* De onde veio e como foi selecionada 

* Os respectivos criterios de indusao e exclusao das pes- 
soas no estudo 

* A subdivisao da amostra; por exemplo, para formar um 
grupo-controle 

- As considerate es sobre a determinate do tamanlio da 
amostra 

* As perdas e as caracteristicas da amostra final estudada, 

A maiorla dess as info rma toes estara situada na se^ao de 
metodo do artigo cientlfico, mas ha as que constarao dos 
resultados, caso do fluxo de par tic ip antes no estudo e as carac- 
terfsticas da amostra, Ilavera ainda outras que comporao a 
discussao do artigo, em particular quando se interpretam as 
limita^oes e aspectos positives das investigates. A Tabela 6.7 
mostra uma rela^ao de temas, uteis na descri^ao da amostra 
do estudo, e o local em que se encontram neste livro. Questoes 
aplicaveis na availa^ao do relate da amostra utilizada na pes- 
quisa estao listadas na Tabela 6.10. Devem ser lembradas na 
prepara^ao do artigo. 

C Aprendizado pormeioda 
revisao sistematica 

A identificatao de erros e omissoes em relatos requer 
conliecimentos de metodologia cientlflca, epidemiologia e 
e statistics. Um caminho para adquirir esses conhecimentos, 
ou iniciar-se no estudo do tema, e familiarizar-se com os pro- 
cedimentos a dot ados nas revisoes sistematicas. Ess a forma 
de smtese leva em conta a qualidade dos estudos e exclui-se 
de aprecia^ao os relatos defidentes em criterios relevantes. 
Se os ensinamentos contidos nas revisoes sistematicas forem 
seguidos, a tendencia e a melhoria da qualidade dos artigos 
originals, o que se reflete, tambem, na qualidade das revisoes 
sistematicas. 

Exemplo 6.12C AvalLa^ao da qualidade de artigos 
sobre preval^ncia e inrid£ncia 9 

Um instrumento utilizado para a avail a^ao critic a dos arti¬ 
gos de prevalencia e incidencia a serem incluldos em revisao 
e composto por oito criterios. Sao pontuados, seja 0 ou i, em 
fun^ao da ausencia ou presents do explicit ado em cad a cri- 
terio. Um maximo de oito pontos e atribuido ao estudo de 
melhor qualidade. Os criterios utilizados sao os seguintes: 

1. Amostra probabilistica ou censo da populate 

2. Populate fonte escolliida sem vies 

Tabela 6.10 Questoes utilizadas na avaliaqao da 
adequaqao da amostra investigada 

Como a amostra foi constituida ou os grupos formados? 

Os criterios para constitiii^ao da amostra foram objetivos e 
adequados? 

Quais as possibilidades de distort es no processo de seie^ao? 

Houve perdas? Elas limitam a representatividade da amostra? 

O que os invest! gadores fizeram para evitar o vies na selegao da 
amostra? 


3. Tamanlio da amostra maior do que 300 individuos 

4. Perdas de ate 30% 

5. Resultados expresses com margem de erro - os interva¬ 
les de confian^a 

6. Describe das caracteristicas sociodemograficas da 
populate estudada 

7. Instrumentos de mensurable de facil aplica^ao e altas 
reprodutibilldade e validade 

8. Ausencia de vies de aferi^ao; avaliadores imparciais ou 
mascarados e, preferencialmente, em dupla. 

Note-se que os criterios 1 a 6 referem-se a amostra invest!- 
gada e 7 e 8 a coleta de dados. Somente os artigos que alcan- 
tam alta pontua^ao sao considered os para inclusao em revisao 
sistematica. De mo do que os artigos sejarn avaliados por esses 
criterios, a describe no texto deve contempla-los. 

O instrumento mencionado, utilizado para a avalia^ao 
critic a de artigos de frequences, deve ser aplicado criteriosa- 
mente, pois pode estar inadequado em muitas situates. Por 
exemplo, para investigar a incidencia de eventos raros, gran- 
des amostras sao necessarias, bem superiores ao mencionado 
ponto de corte de 300 participantes. No entanto, o instrumento 
em questao serve a os nossos propositos de realgar a imp or tan- 
cia de fazer constar no artigo in formates adequadas sobre a 
amostra e sobre a coleta de dados. 

Pesquisa com uso de animais 
em laboratorio 

Se a investigate nao e realizada em seres liumanos, mas em 
animais, as recomendapdes quanto ao relato, abordadas no capl- 
tulo, nao se aplicam. Em geral, infbrma-se o mimero utilizado, 
a especie, a ra^a e outras caracteristicas pertinentes. Para mais 
sobre o assunto, ver 21.21, Codigo de etica em pesquisa corn 
animais. 


6.13 Coleta de dados 
para a pesquisa 

Ao lado do delineamento, do cenario da pesquisa e da 
sele^ao da amostra, assunto das se^oes anteriores, a forma de 
obten^ao de dados e outro componente relevante da reda^ao 
cientifica. 

Qualidade dos dados e 
resultados da pesquisa 

Existem muitos problem as em potencial na obtengao de 
dados para uma pesquisa. Erros, se presentes, irao alterar as 
estimativas de frequences, seja para mais seja para menos, 
afastando-se do que existe no mundo real. Uma aten^ao espe¬ 
cial, no relato, deve contemplar as decisoes quanto a neutra- 
liza^ao das expectativas do observador e do observado, visto 
a capacidade dessas expectativas influenciarem poderosa- 
mente os resultados da investiga^ao. As pessoas podem se 
empolgar, por exemplo, por um determinado procedimento 
e influenciarem a coleta de dados - o vies da empolga^ao, 
um tipo de vies de aferi^ao. A busca por objetividade e essen- 
cial. 











70 Aftigos Cientffkos \ Como Redigir, Publicar eAvoliar 


Algumas frases sao transcritas, a seguir, pois real^am a subje- 
tividade na observa £ao dos fatos e a complexidade do assunto. 

- “Nem tudo e o queparece sef’ (proverbio popular), 

■ w O olho 50 ve aquilo que o coragdo deseja” (proverbio 
popular). 

■ “A beleza estd nos othos de quem v£” (proverbio popular). 

■ “Vemos o que esperamos ver e ignoramos outras possibi- 
lidadesd (anonimo). 

■ “ Uma coisa e o que a gentepensa, outra o que a gentefala, 
outra o queagente escreve e outra o que outrapessoa en- 
tended (ouvido pela TV), 

* “Ndo vemos as coisas como sdo , mas sim coma nos so- 
mosd Anais Nin, 1903-1977, escritora norte-americana, 
nascida em Paris. 

p “ 0 que vemos depende das teorias que usamos para inter¬ 
pretar as nossas observagoes.' n Albert Einstein, 1879-1955, 
fisico alemao radicado nos Estados-Unidos. 

p "A realidade e um domo de crista! multicolorido: do lu~ 
gar que ocupamos coda um ve caleidoscopicamente uma 
combinagdo de diversas coresd Will Durant, 1885-1981, 
fildsofb e historiador norte-americano. 

p “Nenhum conhecimento constitui uma simples copia do 
real a depender de um sistema anterior de experiences e 
conceitos da pessoa que observa Jean Piaget, 1896-1980, 
psicologo sui^o. 

p "Cada um traz em si a sua concepgdo do mundo endo 
e tdofddl com isso desembaragar-se dela. Ndo podemos 
fugir , por exemplo^ a servir-nos da linguagem e a nossa 
linguagem estd cheia de ideias preconcebidas (...) $6 que 
sdo ideias preconcebidas inconscientes, milvezes maispe- 
rigosas que as outrasd Henri Poincare, 1854-1912, mate- 
matico e filosofo Frances. 

■ "Quando alguim narra uma histdria, mesmo sendo ftel e 
honesto , ofaz de acordo com seus conhecimentos e senti- 
mentos. Ndo existe observa dor neutro. Alem disso, nem 
tudo que estd na memdria e lembrado. (...) Lembramos 
fat os que ndo sdo exatamente como aconteceram , e sim 
como gostariamos que tivessem acontecidod Tostao, me¬ 
dico, comentarista esportivo e es-jogador de futebol 

B Vies de aferigao 

Os vieses ocupam posi^ao relevante na interpreta^ao dos 
estudos dfoicos e epidemiolbgicos. Um primeiro tipo foi men- 
clonado (ver 6.6C, Vies de sele^ao). Uma segunda modalidade, 
agora abordada, e o vies de aferigao , tambem design ado por 
outros nomes: vies da informagdo, vies da observagdo ou vies 
do diagnostico. Pode ocorrer em cada oportunidade em que 
se lida com variaveis - caso do s result ados serem imputados 
k maneira como elas sao conceituadas, medidas, registradas, 
trabalhadas, analisadas, interpretadas, divulgadas, 

Exemplos 6.13B Vi£s de aferigao 

Exemplo 1 Indicios de Yiis de aferigao 

Fesagem em balan^a defeituosa, em que o ponteiro em 
repo us o nao esta na posi^ao zero. 

Diferentes criterios de coleta de dados entre entrevistadores. 

Ausencia de criterios operacionais para a defini^ao de caso. 

Exemplo 2 Avalia^ao da qualidade de artigos de 

prevalencia e incidencia* 

Em exemplo anterior (ver 6.12C), foi mencionado um ins- 
trumento para a avalia^ao critica de relatos de prevalencia e 


incidencia. Dos oito criterios estipulados, dois referem-se a 
coleta de dados e dizem respeito ao: 

* Instrumento de mensura^ao que deve ser de facil aplica- 
<;ao e alt as reprodutibilidade e validade 

• Avaliadores que precisam ser imparciais ou mascara dos, 
preferencialmente em dupla. 

O que se espera de relatos sobre frequencia e que haja des- 
cri^ao adequada desses tdpicos. 

C Orientagao de ieitura sobre coleta de 
dados para pesquisa 

A Tabela 6.11 mostra a localiza^ao no capltulo dos tern as 
sobre coleta de dados. Sao esses os candidates a serem lembra- 
dos ao escrever o artigo cientlfico original. 


6.14 Avaliagao cega 

Os leitores esperam que a observa^ao dos acontecimen- 
tos seja imparcial, mas as percep^des podem ser deturpadas, 
consciente ou inconscientemente, pelo observador e pelo 
observado. As cita^oes transcritas na se^ao anterior denotam a 
complexidade da observa^ao e do registro dos fatos com isen- 
^ao, sem ideias preconcebidas. 

Na coleta de dados, procura-se evitar que o observador 
encaixe aquilo que procura naquilo que observa. Dal, a con¬ 
venience de proceder a aferi^des com alguma forma de ocul- 
ta^ao - ditas mascaradas, cegas ou Independentes (ver Tabela 
6.12). O intuito e minimizar ou afastar a influencia de fatores 
subjetivos na avail a^ao dos resultados. Sao muito valorizadas 
as aferi^oes em que ha dupla oculta^ao, ditas duplo-cegas: nem 
o avaliador nem o avaliado sabem de certos detalhes, posslbili- 
tando minimizar ou mesmo afastar comport am entos tenden- 
ciosos do avaliador ou do avaliado no momento da coleta de 
dados. Em ensaio clinico, esta indicado que medicos e pacien- 
tes desconhe^am a substancia aplicada, se placebo ou droga, 
Em estudo de caso-controle, os dados sobre fatores de risco 


Tabela 6.11 Tdpicos relacionados k describe da coleta 
de dados da pesquisa e a localiza^ao desses tdpicos nas 
se^oes do presente capltulo 


Tdpicos 

Se^ao 

Aferi^ao dos eventos 

6.13 

Vies na coleta de dados (vies de aferig;ao) 

6.13B 

Avaliag;ao cega 

6.14 

Etiologia dos erros na coleta de dados 

6.15 

Subjetividade da aferigiio 

6.16 

Validade e confiabilidade da infomiat^ao 

6.17 

Classiiicagao das variaveis 

6.18 

Variavel depende nte e independente 

6.19 

Desfecho primario (principal) e secundario 

6.20 

O que informar sobre a coleta de dados da pesquisa 

6.21 
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Tabela 6.12 Tipos de mascaramento 

Aferi^ao aberta (nao mascarada on nao cega): o examinador e o 
examinado conhecem o que e avaliado; nada Ihes e ocultado. 

Aferiqao monocega (monomascarada ou "caolha 7 ’): on o examinador 
on o examinado desconhecem o que e avaliado. 

Aferi^ao duplo-cega (duplo-mascarada): ambos, examinador e 
examinado, desconhecem detalhes do exame ou da investigaqao. 

Aferi^ao tripio-cega (tripio-mascarada)i examinador, exaniinado 
e anaiista de dados desconhecem detalhes do exame oq da 
investigate. 


serao de melhor qualidade se o observador nao souber quem 
e caso e quem e controLe. O problema reside em que o cega- 
mento nem sempre e posslvel ou facil de matiter. 

As avalia 96 es em que nao se emprega nenhuma tecnica de 
oculta^ao sao ditas abertas. As aferi^oes abertas e monocegas 
possibilitam a ocorrencia de deturpa^oes e erros de aferi^ao, 
cons dentes ou inconscientes, decorrentes do previo conheci- 
mento de detalhes que influendam o julgamento. 

O ter mo “cego” e usado em muitos tipos de avalia^ao. Esse 
e o caso, per exemplo, de um observador ser mantido cego em 
rela^ao a outro observador para nao haver influences recipro- 
cas. Em algumas pesquisas, quando do is observadores avaliam 
independentemente 0 mesmo objeto - pode ser prontuario, 
exame ou 0 que for - uma estrategia utilizada e do resultado 
da aferigao ser somente aceito se os observadores concord am 
entre si. Em caso de desacordo, busca-se o consenso ou um 
terceiro e chamado para decidir a questao. 

Esta indicado fornecer, no artigo, detalhes das tecnicas 
empregad as nas aferi^des com o intuito de manter as pes- 
soas mascaradas quanto ao que estava sendo medido. A reco- 
menda^ao do CONSORT para 0 relato do mascaramento e a 
seguinte: “(descrever) quem e comofoi feito 0 mascaramento 
apos aloca^do das intervengoes (tais como : participates, cuida- 
dores> avaliadores dos desfechos). Se relevante , (incluir) desert- 
$do da semelhan^a das intervenes” Ess a e a recomenda^ao 
il da lista apresentada na Tabela 4.6. 

Exemplo 6.14 Fossibilidades de vi£s de aferi^ao em 

pesquisa sobre a efkacia de medlcamento 

Em investiga^ao sobre a eficacia de um novo medlcamento 
no controle da acne, se sabemos que um paciente utilizou a 
droga, po demos induzi-Lo a relatar melhor a na evolu^ao sim- 
plesmente pela maneira de perguntar. Se, ao contrario, temos 
conhecimento de que o paciente usa um placebo, e nao a droga, 
pode ser colocada em duvida a melhor a que ele relata ter tido. 
A dupla ocultayao esta indicada para evitar vieses desse tipo, 


6.15 Etiologia dos erros 
na coleta de dados 

Os erros na coleta de dados podem ser reunidos em tres 
categorias relacionadas, respect!vamente, as pessoas, aos ins¬ 
truments e 4s circunstancias (ver Tabela 6 13). Em cada uma 
dessas categorias, ha muitas possibilidades de erro. No relato 
da investigate, o autor descreve como buscou prevenir ou 


Tabela 6.13 Etiologia dos erros de mensura^ao 

As pessoas envolvidas no process 0 , seja 0 observador, seja o 
observado. 

O instrumento usado na aferiyao 
As circunstancias em que a coleta e feita, 


neutralizar as principals causas de erro, 0 que permite o leitor 
avaliar se tal objetivo foi alcanyado e aquilatar o grau de con- 
fiabilidade das inform ay 6 es da pesquisa. Uma das fin alidades 
dos esclarecimentos e possibilitar a reproduyao dos procedi- 
mentos por outro investigador. Embora nao se possa detalhar 
tudo, o texto nao deve deixar duvidas quanto aos procedimen¬ 
tos basicos adotados. 

Exemplo 6.15 Descriyao de procedimentos 
em exames de laboratorlo 

Sao inform ad os, no artigo, os procedimentos laboratories 
efetuados. Tecnicas padronizadas bastam ser referenciadas. 
Modificaydes de tecnicas devem estar descritas. 


6.16 Di versi dade d e situates 
e subjetividade na aferi^ao 

Os objetivos da pesquisa apontam o tipo de dado a ser cole- 
tado. 

A Diversidade de situates 

Muitas investigate es, em dinica e em saiide publica, requerem 
a obtenyao de dados retrospectivas - por exemplo, em documen- 
tos (prontuarios, fichas) oupor entrevistas. Sao usados questiond- 
rios, seja autopreenchidos (no proprio local, por telefbne, correio 
eletronico) ou completados com a presen^a do entrevistador, que 
dirige asperguntas. Essas podem ser fechadas r com op^oes prede^ 
terminadas, ou abertas , nas quais ha espa^o para descritao livre 
a criterio de quem informa. Existem tambem outras formas de 
coleta de dados, entre as quais a observa$ao direta e os didrios. 
Esses ultimos podem ser preenchidos pelo pesquisador, 4 medida 
que obtem a informatao, ou, como e comum em investigatoes 
dieteticas, pelo pesquisado - por exemplo, pelo preenchimento 
de diario. Em situagdes complexas, sao empregadas escalas que 
requerem prepare esmerado dos que cole tarn dados. Em outras, 
instruments eletronkos de precisao estao disponlveis. Portanto, 
sao muitas as possibilidades, todas associadas a diferenies nlveis 
de confiabilidade da informa^ac. Questoes aparentemente tri- 
viais, como a maneira de entrevistar ou a ordem das perguntas, 
podem ter influencia nos resultados. 

I Subjetividade na aferi^ao e 
relato do que fbi feito 

Nas variaveis defacil mensura^ao, nao ha dificuldadedo que 
relatar. O problema reside naquelas observances ou mensura- 
(fdes cujo significado nao e o mesmo para todos. Estao, nesse 
caso, etnia, qualidade de vida, desconforto, dor, felicidade e 
satisfa^ao das pessoas. As variaveis que se prestam a dificul- 
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dades de mensura^ao devem ser objeto de escLarecimento de 
como foram mensuradas e quais as escalas utilizadas. 

Dois ou mais observadores podem proceder a coleta de dados, 
independentemente um do outro, e os resultados serem compara- 
dos para informar a concord&ncia entre eles. Esse procedimento 
e usado na aplica^ao de testes com maior teor de abstra^ao, na 
observa^ao de imagens e traqados, como o eletrocardiograms e 
em diagnostics clmicos. Tambem e usado na obten^ao de dados 
de artigos originais incluidos em revisoes sistematicas. 

O autor incluird, no seu relato, o que julgar adequado 
para mostrar a qualidade da sua informa^ao. Para selecio- 
nar o que for adequado, posicione-se no lugar do especia- 
lista que avalia o texto. Ele quer saber como o autor lidou 
com questoes cruciais na coleta de dados. A describe des¬ 
ses aspectos deve estar contemplada no artigo cientiflco 
(ver Tabela 6.14). 

£ convenlente Informar a defini^ao operacional das variaveis 
principals da pesquisa e o instrumento empregado para coletar 
os dados, Tambem se esse instrumento foi testado anterior- 
mente, ou seja, se foi validado, Para certas conduces, o teste deve 
ser valid ado para a nossa populate se proveniente de outro pais. 
Podem ser apresentados detallies do exame ou de formuldrio 
aplicadoj informando-se* no caso desse ultimo, os criterios de 
preenchimento. Tambem, mostram-se os procedimentos empre¬ 
gado s para garantir a qualidade na coleta de dados. 


6 . 17 Validade e confiabifidade 
da informa^ao 

£ de praxe o pesquisador selecionar o melhor procedimento 
ou teste diagnostico ao seu dispor, que seja adequado para a 
ocaslao, no intuito de obter dados de boa qualidade sobre as 
variaveis de interesse. Em termos tecnicos, a mensura^ao das 
variaveis principais deve ter validade e confiabilidade altas 
(ver Tabela 6,15). 

Validade da informant) (da variavei 
ou do teste diagnostico) 

Ha varies tipos de validade , que o leitor encontra descritos 
em textos de psicometria, metodologia cientffica e epidemio- 


Tabela 6.14 Rec omenda^oes para o relato das variaveis 
em estudos observacionais 


Topico 

Recomend a^des 

Variaveis de 
interesse 

Listar e definir claramente to das as variaveis 
e indicar se sao de desfeeho, de exposi^ao, 
preditores, confundidores potenciais ou 
modifkadores de efeito (ver 6.19B). 

Mensuragao 

Para cada variavei de interesse, detalhar metodos 
de mensurat^ao. 

Se necessario, descrever a comparabilidade dos 
metodos de mensura^ao usados nos grupos, 

Vieses 

Descrever medidas para iidar com potenciais 
fontes de vies. 

Fonte: adaptada de STROBE 2009: itens 7, 8 e 9 do checklist. ’ 


Tabela 6.15 Validade e confiabilidade de 
um teste diagnostico 

Validade, acuracia (validity, accuracy, em ingles): capacidade de 
refletir a verdadeira situa^ao. 

Confiabilidade, reprodutibilidade, precisao (reliability, em ingles): 
estabiiidade da informa^ao quando a observagao ou mensur a^ao 
for repetida; o quanto repete o mesmo resultado em nova 
mensura^ao. 

Funte: adaptada de Pereira, l995/ ,p - Jt3 


logia. 5pib& Uma maneira especial de expressa-la e por meio 
da validade relativa a um criteria, na qual sao quantificadas 
a sensibilidade e a especificidade do teste empregado (ver 
Tabela 6,16). 

A validade do teste diagnostico influencia a validade (ou 
qualidade) da investigate. Observe que a validade e utili¬ 
zed a em dois context os em metodologia cientifica, de ava- 
lia^ao de uma informa^ao isolada e de avalia^ao geral da 
pesquisa; para este ultimo contexto, ver 6.2A. De modo a 
evitar confusao de termos, alguns utilizam um anglicismo, 
acuracia, para designar a validade do teste diagnostico - do 
ingles accuracy. 

B Confiabilidade da informant) 

(da variavei ou do teste diagnostico) 

Decidido qual teste sera usado, em geral, um de alt a vali¬ 
dade , expressa por niveis adequados de sensibilidade e de 
especificidade, e apropriado ao objetivo da pesquisa, o inves- 
tigador dedica tempo e esfor^os para alcan^ar alta confiabili¬ 
dade na sua aplica^ao. Para a mensura^ao da confiabilidade, 
lia uma variedade de testes, a serem escoUiidos em fun^ao do 
tipo de variavei. 5 P- Jb4 Nas medidas abstratas, e util indicar no 
relato da investigate o valor quantitative da confiabilidade 
do instrumento utilizado. Eis algumas ilustra^oes: 

* Em caso de variaveis categ6ricas t a estatistica kappa e 
muito usada, pois expressa a concordance de resultados, 
quando a mensuraifao e repetida, descontados os efeitos 
do fator acaso . 5pM " 

* Nas varidveis quantitativas conttnuas, o emprego de uma 
modalidade especial de coefidente de correla^ao esta in¬ 
die ado, o coefidente de correlate intraclasse. 


6.18 Classificagao das variaveis 

O tipo de variavei e, principalmente, a escala em que a varia¬ 
vei e expressa influenciam a forma de apresentai^ao dos dados 
e a modalidade de analise estatistica. 


Tabela 6.16 Sensibilidade e espedficidade de 
um exame diagnostico 

Sensibilidade: proporpao de doentes com testes positivos. 
Especificidade: proporgao de pessoas sadias com teste negative. 
Fonte: adaptada de Pereira, 1995. S[KjM 
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Nesta se^ao, venemos classifica^des de variaveis e escalas de 
medi^ao. A seguir, os assuntos abordados sao: 

* Variavel dependente e independents (ver proxima se- 
^ao). A enfase esta na descri^ao de varios tipos de varia¬ 
vel indepen dente 

* D esfecho primario e secu ndario (ver se^ao 6.20). A enfase 
e dad a na variavel dependente. 

A Variaveis qualitativas e quantitativas 

As variaveis sao dassificadas em qualitativas e quantitativas. 
Sao tambem Identificadas como categdrkas ou n umcricas. As 
primeiras sao contadas e, as outras, medidas. Uma maior espe- 
dfiddade e obtida pela classifica^ao em quatro tipos de variaveis: 
nominal, ordinal, quantitativa discreta e quantitativa continua 
(ver labels 6.17). Sao dassifica^des muito usadas por estatlsticos. 

E Escalas para expressao da variavel 

Uma variavel pode ser de um tipo e medida em mais de 
uma escala. A altura e exemplo. Trata-se de variavel quantita¬ 
tiva continua, mas, frequentemente, transforma da em escala 
dicotdmica ou politomica. 

* Escala dicotdmica ou hindria, quando assumem apenas 
duas categorias: altura (pessoa alta ou baixa); genero 
(masculino e feminine), baixo peso ao nascer (sim ou 
nao), fumante (sim ou nao), doente (sim ou nao), idoso 
(sim ou nao), caso e controle 

* Escala politdmica, se assumem tres ou mais categorias: 
altura (baixa, media e alta), classe social (A, B, C, D, E). 

C Classificagao da morbidade e 
de outros eventos 

Para facilitar compara 9 oes, usam-se sistemas de classifica^ao 
e codifica^ao ja validados e de ampla utiliza^ao, Esse e o caso da 
classifica^ao da morbidade ou da mortalidade (ver exemplos), 
daobesidade (pelo Indice da massa corporal) e do sedentarismo 
(pelo tempo de atividades na semana). O mesmo procedimento 
tambem e seguido ao se lidar com caracterlsticas demograficas 
e socioeconbmicas. Nos compendios de estatistica e epidemio- 
logia descritiva, existe orienta^ao sobre a materia. 5 ^ 

Exemplos 6.18C Classifka^ao da morbidade ou 

da mortalidade 

Na maioria das vezes, e usada a Gassificaqao Internacional de 
Doen<;as - frequentemente identiflcada por tres letras maiusculas 


e um numero: CID-9, CIO-10. O numero diz respeito & versao a 
que se refere - no caso, as versoes 9 e 10 da citada classifica^ao. 

Os casos da doen^a de Fournier, para uma investiga^ao des- 
crita na se^ao 6.1 OB, foram selecionados em uma base de dados 
sobre interna^oes hospitalares pelo codigo correspondente da 
CID-9. 11 Os norte-americanos nao adotaram a CID-1Q, como 
o Brasil e muitos paises o fizeram, Utilizam modifica^ao cli- 
nica da C1D-9. Nela, a doen^a recebe o codigo 608.83. 

Em ocas ides, tem-se que usar outras fontes para identi- 
ficar os casos e classificar as doen^as, como a da Comissao 
de Nomenclatura e Classifica^ao de Doen^as, do Colegio 
Americano de Patologistas. 


6.19 Variavel dependente 
e independente 

Ha Investigates em que o propbsito reside no estudo da 
rela^ao entre eventos. Em cllnica e saude publica, as pesquisas 
desse tipo sao ditas anaUticas. Visam, principalmente: 

■ Identificar riscos; por exemplo, o papel do estresse na 
ocorrencia das coronariop atlas 
* Investigar o efeito de tratamenios (ou de intervenedes, 
termo usado com significado identico). 

Nas pesquisas analiticas, busca-se detectar associates e 
eventuais nexos causais e, por isso, e conveniente classificar as 
variaveis incluidas nos modelos causais/ 1 

Classifka^ao das variaveis 
nos modelos causais 

A classificaeao das variaveis em dependente e indepen¬ 
dente e muito utilizada. Cada uma pode ser, por sua vez, sub¬ 
divide a. Faremos introdu^ao ao assunto, dare mo s exemplo 
de pesquisa etioldgica e, para aprofundar-se no tema, o leitor 
deve consultar livros de epidemiologia. 5pJ7? 

Exemplo 6.19A Classifk ae ao d a s var iaveis 
em pesquisa etioldgica: a rela^ao entre tipo de 
ocupa^ao e dor lombar 

Seja o caso de pesquisa em que a dor lombar e a variavel 
dependente enquanto a ocupa^ao, a variavel independente 
principal do estudo. Para melhor avaliar a rela^ao entre as 
duas, e conveniente neutralizar o efeito de variaveis geradoras 


Tabela 6.17 Tipos de variivel 


Tipo 

Subtipo^ 

Significado 

Exemplos 

Qualitativa 

Nominal 

Nao ha ordem entre as categorias. 

Sexo, tipo sanguineo, cor 


Ordinal 

Existe ordem natural entre as categorias. 

Graus de edema, de satisfa^ao com o 
servi^o ou de instru^ao 

Quantitativa 

Discreta ou 
descontinua 

As categorias das variaveis assumem somente numeros 
inteiros; nenhum valor intermediario h possivei. 

Numero de gestagoes, de pulsa^oes, de 
tamanho da familia 


Continua 

As observances de cada individuo podem assumir valores 
intermediaries e nao somente numeros inteiros. 

Peso (70 kg, 70,3 kg, 70,34 kg), idade 


* Cada sub tipo requer forma de apnesentaqao e tratamentu estatistica prdprios. 
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de confusao (ver Tabela 6.18). Esquematicamente, tres tip os 
de variaveis for am aqui identificadas: 

- Varidvel dependents; o desfecho investigado; a dor lombar 
i Varidvel independen te h ipotetica mente causal ■ a principal 

variavel independente; a causa etn estudo; a ocupaqao 
p Denials variaveis independentes que importa considerar 
na pesquisa; por exeinplo, genero, idadee massa corporal; 
nessa categoria residual, as variaveis podem ser sub das- 
sificadas de varias maneiras; algumas sao confundidoras 
da associate investigada e outras nao; ver varidvel con- 
fimdidora no item B, a seguir. 

Terminologia diversificada para 
designar variaveis 

A terminologia para designar variaveis nao esta inteira- 
mente padranizada. Alguns termos para identifica-las apare- 
cem na seguinte recomenda^ao do Guia STROBE (ver Tabela 
6.14): “Listar e definir claramente todas as variaveis e indicar se 
sdo de desfecho , de exposigdo, preditoras , confundidoras poten¬ 
tials ou modificadoras de efeito.” O significado desses termos e 
apresentado a seguir. 

- Varidvel de desfecho: e a variavel dependente, o efeito 
investigado; em investigate etiolcgica, o exemplo e da 
dor lombar; em pesquisa sobre o efeito de tratamentos, 
ha mais de um desfecho, dassificados em primario ou 
secundario (ver 6,20, a seguir) 

- Varidvel de exposi^do: designs a principal variavel in- 
dependente da pesquisa; a variavel independente hipo- 
tetica mente causal; a causa ou fat or em estudo; depen- 
dendo da investigate sera um fator de risco ou uma 
interven^ao; no exemplo dado, a ocupa^ao foi identi- 
ficada como a variavel de exposigao em pesquisa sobre 
dor lombar; e a exposi^ao cuja associate com o efeito 
e investigado 

p Varidvel pred it ora: e uma variavel independente qu e tem 
associate estatisticamente significativa com o efeito in¬ 
vestigado; duas ou mais variaveis preditoras entram no 
modelo explicativo multivariado; para investigar as cau- 
sas da ocorrencia de uma doenga, varios fatores de ris¬ 
co sao usualmente identificadas que fun cion am como 
variaveis preditoras no modelo multivariado (ver 7.15, 
Analise multivariada) 

p Varidvel confundidora - varidvel geradora de confusao, 
de confundimen tooude controls: trata-se de uma variavel 
independente indesejada; complica a interprets ^ao se nao 
for anuladaou controlados os seus efeitos; massa corporal 
e variavel confundidora em pesquisa sobre a relagao entre 
ocupagao e dor lombar (ver 7.13, Confundimento) 


* Varidvel modificadora do efeito: um fator que altera o 
efeito de outra variavel independente; em linguagem es- 
tatistica, varidvel modificadora do efeito e internedo sao 
sinonimos (ver 7,16, Interagao). 


6.20 Desfecho primario e 
secundario 

Em muitas pesquisasj escolhe-se previamente uma ou pou- 
cas variaveis para avaliar os resultados. Esse procedimento e 
correto, pois indie a para o leitor que o autor reflet iu detida- 
mente sobre o tema e busca objetivamente as informagoes de 
que precisa. A nao escolha previa de desfeclios e, com algumas 
exceedes, uma ma decisao. Possibilita que multiplas compara- 
goes sejam feitas, com utilizagao de numerosos desfeclios dis- 
poniveis na base de dados da pesquisa. Essa forma de analise, 
ditaposf hoc ou a posteriori* enseja o aumento da possibilidade 
de erro do tipo 1, ou falso-positivo, creditando-se a um pro¬ 
cedimento mais eficacia do que ele realmente tem (ver 8,12, 
Interpret agao de estudos positives: o erro do tipo 1). 

Nas investigates em que haja acompanhamento das pes- 
soas, mais de uma variavel dependente e escolliida para me dir 
resultados. Ess as variaveis podem ser organizadas em hierar- 
quias, de desfecho principal, ou primario, e de desfecho secun¬ 
dario. 

Exemplos 6,20 Desfechos primario e 
secundario em pesquisas 

Exemplo 1 Pesquisa sobre dor lombar 
A melhora do quadra clinico, medida depois de determi- 
nado numero de semanas de tratamento, em esc ala apropriada 
e valid ad a previamente, poderia ser o desfecho principal. O 
absenteismo no trabalho e a satisfagao com os resultados do 
tratamento poderiam ser os desfechos secundarios, 

Exemplo 2 Pesquisa sobre hipotermia 1 -" 

Comparou-se a hipotermia discreta induzida, definida 
como temperatura corporal entre 32 e 34 graus centlgrados, 
com a temperatura normal na recuperagao de doentes que 
sofreram parada cardiaca por fibrilagao ventricular. O des¬ 
fecho principal foi a recuperagao neural favoravel depois de 
seis meses do inicio do tratamento. Dois desfechos secunda¬ 
rios for am tambem definidos^ a mortalidade nos seis meses 
seguintes ao episodio de parada cardiaca e a incidencia de 
complicates nos primeiros sete dias. G grupo submetido a 
hipotermia teve melhores resultados neurologicos e menor 
mortalidade. 


Tabela 6.18 Tipos de vari&vel segundo crit£rio de nexo causal 


Tipo 

Significado 

Exemplo 

Variavel dependente 

0 efeito investigado; por vezes referida como variavel-resposta ou desfecho 

Dor lombar 

Variavel independente 
principal 

A causa em investigado; tambem chamada variavel antecedente causal, variavel hipoteticamente 
causal ou expo si to principal; em geral, trata-se de um fator de risco ou uma intervemgao. 

Qcupagao 

Variavel de controle 
(covariavel) 

Uma ou mais variaveis independentes que podem exercer influencia nos resultados; sao variaveis 
(ou exposites) potencialmente confundidoras da interpreta^ao da rekto causa-efeito; sao as 
candidatas a serem controladas no delineamento ou na analise dos dados. 

Sexo, idade 
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6.21 0 que informar sobre a 
coleta de dados da pesquisa 

For am apresentados ate o momenta diversos tdpicos refe- 
rentes & descriqao da coleta de dados, dent re os qua is, a forma 
de aferlqao, a etiologia dos erros de mensuraqao, a valid ad e e 
a confiabilidade das informa^oes e a organizaqao das variaveis 
em categorias (ver seqdes 6.13 a 6.20). 

No checklist para o relate de estudo randomizado, segundo 
o Guia CONSORT (ver item 6 da Tabela 4.6), assinala-se que 
devem constar as "medidas de desfecho primdrio e secunda¬ 
ria damme tite definidas e pre-especificadas, induindo como e 
quando foram avaliadas? Tambem deve ser relatada “qualquer 
mudanga nos desfechos apos inkio do ensaio, acompanhada dos 
respectivos motivos? 

Questdes aplicaveis na avaliaqao da qualidade da coleta de 
dados, de mo do a serem lembradas na preparaqao do artigo, 
const am da Tabela 6.19. Em qualquer relate de invest iga^ao, 
deve bear claro o que se procurou avaliar e como isso foi feito. 
Algumas describes e mensura^des sao de facil realiza^ao, em 
virtude de serem objetivas e associadas k quantidade desprezi- 
vel de erros em ter mo s praticos, Sao exemplos, a especifica^ao 
do genero de uma pessoa, sua idade e as dimensoes corporals. 
Gutras sao mais complexas, Depend em das pessoas, dos ins¬ 
trum entos e das circunstSncias em que a describe ou mensu- 
raqao e realizada. Nelas, hi maior difkuldade na observa^ao 
dos fatos e na sua describe, O traballio, entretanto, deve ser 
realizado de maneira que o leitor conhecedor do tema, ao ler 
o relato no artigo, fique convencido de que o feito fez sentido 
e o result ado seja a melhor aproximaqao com a realidade que 
se teuton captar. Assim, as compara^oes entre estudos em 
que houve cuidados na coleta tern credibilidade. Em situa^ao 
oposta, quando nao ha preocupaqao com a validade e a confia¬ 
bilidade das informa £oes, e isso esta registrado no artigo pela 
maneira equivocada de fazer a pesquisa ou pelo pouco caso 
que se deu ao relato dessas questdes, a credibilidade das con- 
clusoes fica enfraquecida. Esses relatos geram controversial 
na literatura e prejudicam as eompara^des de resultados entre 
estudos. Afasta-los de consideraqao e uma das dificuldades de 
uma boa revisao da literatura. 


6.2£ I nterven^ao em teste 

Ha uma categoria de pesquisa em que o objetivo e avaliar 
o impacto de uma interven^do, caso de testar a eficacia de um 
procedimento ou medicamento novo. No relato, deve haver 


Tabela 6.19 Questdes utilizadas na avaliaqao da 
qualidade da coleta de dados 

Como foi feita a coleta de dados? 

Os criterios para mensuragao do problema de saiide e das denials 
variaveis foram objetivos e adequados? 

Quais as poss ibilidades de vies na coleta dos dados ? 

O que os investigadores hzerani para evitar vi6s na coleta das 
informant) es? 


dara descri^ao da interven^ao em teste . Tambem se informa 
a intervengdo altemativa - o tratamento habitual ou um pla¬ 
cebo. Um delineamento desse tipo e dito experimental. O 
investigador cria uma situa^ao nova, artificial, para testar o 
valor da inter venqao e neutral izar influential hides ejaveis. 
A inter venqao consiste em aplicar uma me did a preventiva, 
curativa ou de outra natureza, com o proposito de avaliar seus 
efeitos. Atenqao: o termo nao se refere ks intervenqoes de sim¬ 
ples coleta de dados, como a retirada de sangue para exame 
lab orator ial. 

No Guia CONSORT, de relato de ensaios clinicos randomi- 
zados, ha a recomenda^ao de fornecer detallies precisos sobre 
"intervetoes para cada grupo com detalhes sufidentes para per- 
mitir reprodugdo do estudo, induindo como e quando das foram 
reaimente administradas", Trata-se do item 5 da Tabela 4,6. 

Exemplo 6.22 Teste da eficacia de um produto 

No capftulo anterior, ao serem abordados os objetivos de 
uma investiga^ao, foi mencionada pesquisa sobre o trata¬ 
mento do vitiligo (seqao 5.14E, Exemplo 3). A intervenqao em 
teste foi o uso da melatonina e, a reservada ao grupo-controle, 
a administra^ao de um placebo. 

A Apiica^ao da intervene 

Indicar se a intervenqao foi aplicada de maneira aleatoria 
ou nao. A melhor forma de avalia^ao da eficacia de produtos 
ou procedimentos e de qualquer relaqao causal e conseguida 
por meio do delineamento experimental, com aloca^ao ale¬ 
atoria dos particip antes aos grupo s. Em clinic a, ess a investi¬ 
gate e conhecida como ensaio cltnico randomizada ,, ensaio 
cHnico ou estudo randomizada (em ingles, randomized control¬ 
led trial , randomized clinical trial, clinical trial), mencionada 
no presente capftulo, no exemplo 6.2A. Para o relato de uma 
investigate randomizada, ver os itens 3 a 10 da Tabela 4.6. 

Problemas eticos ou praticos, muitas vezes. Impedem o 
emprego da randomizagdo na avalia^ao da eficacia de inter- 
venqoes. No caso de optar-se por aplica^ao de uma int erven- 
qao de maneira nao aleatdria, a interpreta^ao dos resultados e 
mais complexa da da as provaveis diferenqas nas caracteristicas 
dos grupos. Em qualquer situate em que haja comparative 
de grupos com caracteristicas diferentes, a interpretative dos 
resultados e complexa. 

Exemplo 6.22A Avalia^ao do efeito terapeutico de 

sangrias em pacientes com pneumonia^ 

Um estudo sobre alternates hospitalares, em Viena, na 
Austria, em 1849, mostrou que os pacientes submetidos a san¬ 
grias ou vomitivos como tratamento para pneumonia tiveram 
mort alidade tres vezes maior, quando comp ar a dos com aque- 
les que nao tinharn recebido tratamento algum. Esses achados 
podem resultar em, pel os menos, duas Interpreta^oes: sangrias 
e vomit ivos sao trat am entos prejudicial o melhor, naquela 
epoca, seria nada fazer; pode ter acontecido de os pacientes 
mais seriamente acornetidos terem sido escolhidos para os tra- 
tamentos mencionados, ao passo que, aos menos graves, ftcou 
reservada atitude expectante. Os dados de mortalidade, como 
foram apresentados, nao permitem escolher qual a explica^ao 
correta. Portanto, embora hoje se saiba que sangrias e vomiti- 
vos sao ineficazes no tratamento de pneumonia, a avaliaqao da 
eficacia desses tratamentos, naquela epoca e da maneira apre- 
sentada* foi imperfeita. 
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► B Adesao as prescribes 

Nem todas as pessoas seguem prescribes, mesmo em pes- 
quisas. Por isso, e conveniente fornecer evidencias de que os 
participantes seguiram as recomenda^oes. Avalia^oes quanti- 
tativas indicam o que foi conseguido. Mesmo na ausencia de 
estimativas desse tipo, esta indicado descrever as estrategias 
utilizadas para estimular ou garantir o engajamento dos parti- 
cipantes as prescri^oes. 

Exemplo 6.22B Adesao ao tratamento de anemia 6 * 

A adesao ao esquema terapeutico foi avaliada em investiga¬ 
te randomizada em que se comparou a a^ao do tratamento 
com sulfate ferroso em doses semanais em um grupo e em doses 
diarias em outro. Assim se expressaram os autores na definite 
do que iriam medir "A adesao aos tipos de tratamento foi dassi- 
ficada como otima, quando seguida a recomendagdo terapeutica 
exatamente como prescrita, e satisfatdria, quando a prescri^do 
deixou de ser cumprida fielmente, sent, no entanto, comprometer 
o tratamento. A condi^do insatisfatdriafoi atributda aos casos em 
que, no tratamento semanal as pesquisadas deixaram de tomar 
um comprimido de sulfato ferroso, e no tratamento didrio, mais 
de 10% da medica$ao> ou seja, mais de tr£s comprimidos” Na 
analise dos dados, como se esperava, a adesao ao tratamento 
semanal foi superior a referente a prescri^ao diaria. 

£ posslvel esperar que, em baixa adesao dos partidpantes a 
um tratamento eficaz, a diferenya de resultados entre os gru- 
pos diminua ou mesmo desapare^a. 

C Analise por inten^ao de tratar 
e por protocolo 

Em avalia^des de tratamentos, e possivel proceder a diversas 
formas de analise dos resultados. ]V ' Duas sao aqui mencionadas. 

A andlise por inten^ao de tratar indui todos os partidpan¬ 
tes, independentemente de terem seguido ou nao o tratamento 
planejado. £ a que esta mais em acordo com o principio da ale- 
atoriedade e,por isso, e considerada forma preferida de analise 
dos dados. Os partidpantes permanecem nos grupos aos quais 
foram designados inicialmente, mesmo se nao receberam os 
tratamentos prescritos. 

A andlise por protocolo indui apenas os que completaram 
os procedimentos da pesquisa, na forma em que o comple¬ 
taram. Os grupos sao forma dos com base no tratamento real 
recebido e nao em termos do regime plane]ado de tratamento. 
A interpreta^ao dos resultado s se torn a complexa visto ter-se 
abandonado a aloca^ao randomica dos partidpantes. 

D Medicamentos 

Segundo as normas de Vancouver, devem ser i dent idea dos, 
com precisao, todos os farmacos e produtos quimicos us ados, 
inclusive nome generico, doses e vias de administrate 

O nome comercial da droga - ou seja, o registrado pelo 
fabricante - deve ser evitado, Pode conftgurar conflito de inte- 
resses. Recomenda-se inf or mar o principio ativo. Por vezes, 
ha indicate de como proceder nas instru^oes para autores do 
period ico escolhido para sub meter o artigo. 

Exemplo 6.22D Normas da Revista Brasileira de 

Anestesiologia sobre o nome de drogas aS 

“Nao e recomenddvel a utiliza^do de names comerdais de 
drogas (marca registrado), mas quando a utiliza^do for impera¬ 


tive o nome do produto deverd vir apos o nome generico, entre 
parenteses, em mintiscula, seguido do simbolo que caracteriza 
marca registrado, em sobrescrito { ) ” 

Jso de placebos 

Em diversos exemplos neste llvro, usa-se o placebo no grupo™ 
controle apenas para facilidade de expo si to do assunto. 
Atente-se, porem, que e vedado ao pesquisador participar 
de pesquisa envoi vendo seres human os utilizando placebo, 
quando houver tratamento disponlvel eficaz ja conhecido. 
Ess a advertencia en contra-se no s codigos de etica e faz parte 
de resolute do Conselho Federal de Medicinal 


6.23 Metodos estatisticos 

A estatistica ocupa import&ncia cada vez maior na vida 
moderna. Na pesquisa cientlfica, ocorre o mesmo. A explica¬ 
te cientlfica das ocorrencias pass a necessariamente por apre- 
ciaqao dos aspectos estatisticos da situate estudada, A andlise 
dos dados de uma pesquisa e direcionada para responder a 
pergunta formulada pelo investigador. Torna-se necessario 
levar em conta os aspectos probabilisticos inerentes & seleto 
da amostra, d col eta de dados e a outro s mais. £ natural, por- 
tanto, que se espere encontrar em texto de relato dos resul¬ 
tados da pesquisa, detalhes de como a teoria e as tecnicas da 
estatistica foram empregadas. 

A Aspectos estatisticos nas 
instru^oes para autores 

As instru^oes do periodico cientifico escolhido para sub¬ 
meter o artigo precisam ser consult adas na busca por detalhes 
sobre o relato dos metodos estatisticos utilizados na investi¬ 
gate- O autor vera que as instru^oes variam em escopo de 
periodico para periodico, desde a sua completa ausencia as 
bem detalhadas, como as do Annals of Internal Medicine. No 
exemplo anexo, estao instru^des de um periodico de prestigio, 
escolhidas para aqui aparecer por serem sucintas. 

Exemplo 6.23A Se^ao de metodos estatisticos nas 

mstri^oes para autores do Journal of the National 

Cancer Institute 20 

“Os metodos estatisticos aplicados na pesquisa precisam ser 
descritos em detalhes suficientes para que sepossa reproduzir a 
andlise se os dados estiverem disponiveis. A palavra significants 
deve ser usada somente se o resultado e estatisticamente signifi¬ 
cative. Um valorp ouo intervalo de confian^a devem ser citados 
no resumo e no texto para qualquer achado estatisticamente sig- 
nificativo. Quando possivel, o valor p exato deve ser dado. Todos 
os testes devem ser bilaterais. As varidveis-desfecho devem ser 
expressas como estimativas pontuais acompanhadas do inter - 
valo de confian^a em lugar de desvio-padrdo ou erro-padrao” 

B Estatistica descritiva 

As tecnicas de estatistica descritiva sao empregadas para 
resumir os dados da amostra, de mo do que as caracteristicas 
do grupo de particip antes serem rapid am ente captadas pelo 



leitor. A smtese se da por melo de percentuais, mediae des- 
vios-padrio e outras tecnieas. Exemplos sao most rados na 
Tabela 7,5. O leitor encontra detalhes sobre o assunto em tex- 
tos de estatistica sob a rubrica medidas deposi^do e medidas de 
variahllidade (ou de dispersdo). Tabelas e graficos sao formas 
a dequad as de re velar dados estatisticos, assunto dos Capltulos 
19 e 20. 

Na maioria das vezes, nao h& necessidade de informar as 
tecnieas de estatistica descritiva utilizadas pelo autor (ver 
exemplos), Elas sao facilmente reconhecidas pela inspe^ao das 
tabelas do artigo cientifico. 

Exemplos 6.23B Relato da estatistica utilizada 

na descri^ao das caracteristicas da amosfra de 

partlcipantes 

Exemplo 1 

"Calcularam-se a media e o desvio-padrdo para os dados 
parametrkos ou a mediana e o intervalo interquartil para os 
dados nao parametrkos” 

Essa frase e desnec ess aria, no artigo cientifico, pois o uso 
das medidas de smtese e de variabilidade decorre das carac¬ 
teristicas da variavel e da amostra. A media e o desvio- 
padrao requerem distributeo paramitrka (em forma de slno 
ou curva normal). Para as variaveis que nao tern distribui^ao 
normal, chamadas nao paramitricas , a mediana e o Intervalo 
interquartil sao medidas apropriadas de smtese e de variabi¬ 
lidade. 

Exemplo 2 

“As distributes de frequences de dor lombarforam calcula- 
das para vdriasfaixas etdrias e sexo ” 

A frase tambem e desnecessaria no artigo cientifico. O pro- 
cedimento de separar-se por idade e sexo e muito comum em 
anallses, visto essas variaveis funcionarem como importantes 
fatores geradores de confusao. Alem do mais, essa separate 
sera revel ad a pela leitura dos result ad os da investiga^ao, 

Estatistica inferencial 

Ao contrario do que ocorre com as tecnieas de estatistica 
descritiva, relativamente facets de serem compreendidas pela 
simples leitura do texto ou de tabelas, a estatistica inferencial 
e mais complexa. I la numerosas tecnieas passlveis de serem 
utilizadas. No relato, deve-se informar o que foi feito. Um 
conliecimento basieo de estatistica e do programa de com- 
puta^ao utilizado para os calculos muito auxilia a prepara^ao 
do texto. 

Por estatistica inferential^ inferencia estatistica ou estatistica 
indutiva, entende-se o processo de emitir condusoes sobre a 
popula^ao corn base em observances ou mensura^oes feitas 
em amostra dessa popula^ao. Implica lidar corretamente com 
a incerteza dos resultados obtidos, ou seja, com o erro amos- 
tral (ver 6.6, Selenao de participantes para estudo). 

Dois enfoques sao muito empregados para se lidar com o 
acaso: 

* A estima^ao de par&metros, pelo calculo do intervalo de 
confian^a 

* O teste de hipoteses, por meio do uso de testes de signi- 
ficancia estatistica e o valor p. 

Slntese desses dois procedimentos const a das se^oes 7,9 a 
7,11, Como relata-los em texto cientifico e assunto das se^oes 
18.13 e seguintes. 
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O Guia STROBE, para relato de estudos observacionais, 
indica: 

“Descrever todos os metodos estatisticos utilizadas, incluindo-se 

aquelespara controls de fatores de confundimento ,* 11 

Na pratica atual de reda^ao de artigo cientifico, em que se 
espera concisao, e impossivel fornecer todos os detalhes da ana- 
lise dos dados; por exemplo, sobre a codifica^ao das variaveis e a 
logica que guiou a categorizagao de variaveis continuas. Assim, 
uma sele^ao do que informar esta a cargo de quern redige. A 
extensao e a profundidade do relato estarao em confermidade 
com o padrao predominante no periodico ao qual o artigo sera 
enviado e da particularidade da investigate, 

Uma conduta muito apreciada pelos leitores experientes 
e encontrar relatada, no artigo, a logica dos procedimentos 
empregados e as tecnieas estatisticas utilizadas. Indica-se o 
que foi testado: por exemplo, o desfecho ou desfeclios utiliza- 
dos para verificar a eficacia de uma interven^ao. Tambem se 
in forma como isso foi feito. Assinala-se o que foi empregado 
para avaliar diferen^as, associates, dura^ao da sobrevida ou 
outra forma de expressao de resultados usados na analise. 

Dentre os pontos relevantes a relatar, estao como foi reali- 
zado o control e do confundimento, na fase de plane]amento e 
na analise multivariada, e como se lidou com as Interagoes. 

Ao folhear periodicos cientificos de prestiglo, percebe-se a 
extensa gama de possibilidades de reda^ao das tecnieas esta¬ 
tisticas utilizadas em uma investigate. G que incluir no relato 
pode ser sugerido pela leitura de artigos recentes do perio¬ 
dico para qual o texto sera enviado. Em alguns, como o New 
England journal of Medicine, informa-se, no proprio artigo, se 
M material suplementar de analise estatistica no endere^o ele- 
tronico da re vista, 

Aten to: a inspe^ao de relatos em periodicos pode induzir 
a erro pois a descri^ao dos metodos estatisticos e frequente- 
mente falha (ver 18.3, Avalia^ao do relato das tecnieas estatis¬ 
ticas). Portanto, use o discernimento nesse empreendimento 
e, em caso de d livid as, recorra a ajuda de especialistas familia- 
rizados com o relato dos resultados de pesquisas de saude. 

G exemplo que ilustra a presente se^ao foi transcrito de 
artigo cientifico publicado em periodico cientifico de presti- 
gio, Foi selecionado porque e sintetico e informative embora 
pudesse center mais detalhes. G leitor, quando for redigir o 
seu texto, tern a op^ao de alongar-se nas explicates desde que 
so mente inclua informa^oes relevantes para esclarecer o que 
foi feito na pesquisa. 

Exemplos 6.23C Relato da se^ao de metodos estatisticos 

em artigo sobre fatores de risco para infec^ao 

*Os potentials fatores de risco para infec^aa for am identifi- 
cadospor meio de andlise univariada. Utilizou-se o teste do qui- 
quadrado ouo de Fisher para varidveis categdricas. As varidveis 
continuas foram testadas pelo uso do test t de Student ou o de 
Mann-Whitney. As varidveis que na analise univariada apre- 
sentassem valor p < 0 f 25 e aquelas que poderiam aumentar o 
risco de infeegdo ou doen$a, a partir de um ponto de vista cH- 
nico„ foram induidas na regressdo logistica multivariada. Nesta, 
considerou-se o valorp igual ou menor do que 0,05 como sendo 
estatisticamente significative. 0 pacote estatistica SPSS versdo 
16 foi usadopara todos as andlises! 

Veja-se que a descri^ao esta concentrada em tres facetas da 
analise estatistica: 

p A utiliza^ao de um teste estatistico em funqao do tipo 
de variavel; por exemplo: o teste do qui-quadrado para 
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variaveis categoricas e o test t de Student em caso de 
variaveis contmuas; por eonhecimento previo do leitor, 
subentende-se que o teste t foi usado para variaveis com 
distribute normal (teste parametrico) e o de Mann- 
Whitney para variaveis sem distribute normal (teste 
nao parametrico) 

■ A logica da andlise multivariada; duas etapas estao des- 
critas: prime iro, a identifica^ao dos fatores de risco por 
meio de analise univariada e do radocinio clinico; depois, 
a mengao ao tipo de analise multivariada utilizada, a re- 
gressao legistica; em tempo: o termo analise univariada 
tern sido usado com o significado de investigar a relagao 
entre uma variavel independente e uraa variavel depen- 
dente - o desfecho pesquisado 
p Op rograma computationalestatistico empregado (ver o 
item D a seguir). 

Note-se que outros assuntos poderiam ter sido aborda- 
dos, caso da descrigao da logica para o cdlculo do tamanho 
da amostra (assunto do item E, a seguir). Explicates sob re a 
escolha do delineamento* se necessaries, sao encontrados, seja 
na introdugao, quando se faz alusao ao tipo de delineamento 
para justificar a Investigagao, ou no inicio da segao de metodo. 
A questao investigada, a que deve guiar a analise estatistica, 
estara situada no fim da introduce. 

E Aplicativos para armazenamento e 
analise de dados 

Quando for usado pro grama estatistico para computador, 
informa-se qual foi ele, a versao empregada e a respectiva refe¬ 
renda bibliografica de onde encontrd-lo, 

Programas para computador sao utilizados rotineiramente 
em pesquisas com divers os propo sites, d entre os quais, arma¬ 
zenamento de informagoes, planejamento da pesquisa e ana¬ 
lise de dados. Oferece a vantagem da sistematizagao, da rapi- 
dez e da confiabilidade. 

Exemplo 6.23D Mengao 11 a segao de metodo do 
programa estatistico utilizado na pesquisa 

“Gpacote estatistico SPSS versao 16 foi usado para todas as 
andlisesl ! 

“Usou-se 0 programa SAS , versao 9.1” O simbolo indica 
que o programa SAS e marca registrada. Q equivalente em 
ingles e ™, de trademark. Nem sempre o esclarecimento sobre 
marca registrada e exigido pelos edit ores, 

Em geral, acompanha essas afirmagoes, a referenda biblio¬ 
grafica que identifica o programa. 

E Tamanho da amostra 

A amostra deve ter tamanho adequado para alcangar o 
objetivo da investigagao. Um numero mfnimo de participan- 
tes e necessario para garantir represent atividade, possibilitar 
certas analises e limitar a influencia do acaso nos resultados. 
Na segao de metodo do artigo cientifico, havera espago para 
o autor esclarecer as decisoes que tomou na fase de planeja¬ 
mento da pesquisa quanto ao tamanho da amostra (ver 18.12, 
Relate do calculo do tamanho da amostra). 

Tamanho de amostra e precisao dos a chad os - ess a expressa 
pelas margens de erro das estimativas - sao temas relaciona- 
dos e dependentes de consideragoes sobre o efeito do acaso 
nos resultados da investigagao. Nas tecnicas estatisticas, como 


e mostrado em varias passagens deste livro, o leitor encontra 
formas de Ildar com o acaso (ver 7.25B, Inferencia estatistica e 
orientagao de leitura). 

F Orientagao de leitura sobre estatistica 

Q leitor dispoe de orientagao do que relatar sobre as tecnicas 
estatisticas utilizadas na pesquisa em diversas partes deste livro: 

* No Capitulo 6, sobre a redagao da segao de metodo, abor- 
da-se delineamento, amostras, coleta de dados e o que 
consta na presente segao 

* No Capitulo 7, a enfase reside na redagao do resultado da 
analise dos dados e do respective tratamento estatistico 

* No Capitulo 8, 0 enfoque esta na redagao dos aspectos 
estatisticos referentes a interpretagao da pesquisa, da 
comparagao com os achados de outras pesquisas e da 
generalizagao dos resultados 

* O Capitulo 18 e todo dedicado ao assunto estatistica. 
Uma visao sintetica sobre relato dos aspectos estatisti¬ 
cos em artigos cientihcos consta das segoes 18.8 e 18.9. 
Alguns temas de grande utilizagao em relates sao la re- 
vistos, dentre os quais, os tip os de erro, o tamanho de 
amostra, a interpretagao da significance estatistica dos 
resultados (o intervalo de confianga e o valor p) e a ana¬ 
lise multivariada. 


► 6.24 Etica 

Estudos realizados em seres human os devem estar em 
acordo com os padroes eticos vigentes. A segao de metodo do 
artigo cientifico e local para indicar as medidas tomadas para 
respeitar as norm as vigentes de etica em pesquisa. 

Aos editores de periodicos cientfficos reserva-se o direito 
de recusar trabalhos que nao obedegam as normas legais e 
eticas vigentes (ver 21.11, Publicagao de artigos eticamente 
inadequados). Os estudos experimentais - por exemplo, em 
comparagdes de grupos randomizados para verificar a efica- 
cia de nova droga - sao os que tern maiores problemas eti¬ 
cos, em potencial. As questdes eticas sao men os preo cup antes 
nos estudos de observa^ao. Em alguns, sao praticamente ine- 
xistentes, caso das pesquisas sobre prevalencia do habito de 
fumar ou sobre o uso do cartao de saude por crian^as. Algum 
dia havera exigencias eticas desiguais para os diferentes tipos 
de pesquisa. 

Dentre os aspectos eticos relevantes a considerar, estao 
os listados a seguir. Havera oportunidades em que alguns 
ou to dos os aspectos mencionados serao objeto de relato no 
artigo cientifico. 

* O eonhecimento dos riscos potenciais pela participa^ao 

* Os beneficios advindos da inclusao na pes quisa, especial- 
mente os diretos para 0 individuo 

* A garantia de participa^ao anonima e voluntaria 

* A prote^ao da privacidade do individuo e a garantia de 
confidencialidade das informaqoes 

* O consent imento Inform ado, obtido do prdprio partici- 
pante da pesquisa ou de representante legal 

* O uso de placebos 

* A aprova^ao por comissao de etica em pesquisas. 

Ao informar que o projeto foi aprovado por comissao de 
etica em pesquisas e fornecido o nome dessa comissao ou o 
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local de aprova^ao, o autor indica que os procedimentos usa- 
dos na investigate, segundo a citada comissao, estao em 
acordo com pad roes eticos vigentes, 

O Capltulo 21 e dedicado ao tema etica, no qual o assunto 
e mostrado em mais detallies, Nele, comenta-se* dentre outros 
temas, a resolu^ao 196/96 do JVlinisterio da Saude, que regula 
a materia no Brasil. 


6.25 Tamanho da se^ao de metodo 

Tamanho e qualidade do texto nao tern rela^ao direta. 
Os editores de periodicos cientificos variam na quantidade 
de informa to que julgam aceitavel di vulgar (ver 5.16, 
Tamanho da se^ao de introdu^ao). Torna-se conveniente 
para o escritor ler as instru^des para autores e inspecionar 
artigos cientificos no periodico que escolheu para subme¬ 
ter o seu relato, de mo do a inteirar-se da extensao habitual 
dos relates. Tendo esses a spec to s em perspectiva, algumas 
noifdes praticas sobre tamanho da se^ao de metodo sao 
apresentadas a seguir. 

A extensao da se^ao estara condicionada ao que e neces- 
sario informar ao leitor para que ele entenda o que foi feito, 
possa repetir a pesquisa ou tenlia conduces de avalia-la. 

£ provavel que o tamanho das se^oes do New England 
journal of Medicine nao possa ser generalizado aos periodicos 
cientificos da area da saude (ver exemplos). Tod avia, o per- 
fil indica como a re vista de maior impacto em clmica medica 
apresenta os artigos que publica. 

A leitura da se^ao de metodo nao deve suscitar reflexoes 
sobre o que foi provavelmente feito. O que se fez precisa estar 
claramente esposto. Especialmente quando esse conheci- 
mento e essencial para fundamentar a conclusao da pesquisa. 
Em algumas investigates, e necessario nao somente relatar o 
que foi realizado como informar por que certos procedimen¬ 
tos foram adotados, se eles nao sao rotineiros ou dbvios pela 
leitura do texto. 

Se ha necessidade de trazer grande quantidade de infor¬ 
mal es tecnicas, pode-se pensar em situar parte no apendice. 
Sera local para abrigar a informat o absolutamente essencial, 
mas considerada muito detalhad a ou tecnica para constar no 
corpo do artigo; por exemplo, o modelo estatistico adotado. 
O problema reside em que a maioria dos editores de re vistas 
cientificas da area da saude desestimula o uso de apendices. 
Nao sao todos os artigos que devem ostentar detalhadamente 
os aspectos me tod old gic os da investigate* o que depende 
do publico a alcan^ar e do tipo de informa to veiculada. O 
autor devera avaliar os detallies que apresentara, em fun to 
do tema, do publico alvo, das caract eristic as do periodico e 
do tipo de artigo. Em lugar de apendice ao artigo, sera prova¬ 
velmente mais facil armazenar material adicional que com- 
plementa o artigo em pagina eletronica especffica para essa 
finalidade. 

Exemplos 6.25 Tamanho do texto 

Exemplo 1 As se^oes de artigos originals no New 

England Journal of Medicine 

Ao folhear as paginas desse periodico norte-americano, e 
sem deter-se em analise pormenorizada das materias nele con- 
tidas, percebe-se que as se^oes mais extensas dos artigos ori¬ 
ginals aparentam ser metodo e resultados. A ses~ao de metodo 


contem muitas informa^oes e e impress a com letra de tipo 
menor que o restante do texto. O tamanho da discussao e um 
pouco menor do que as duas mencionadas, sendo a introdu- 
to a menor de to das as quatro partes que constituent a estru- 
tura do artigo cientifico, 

Exemplo 2 Artigos curtos 

Tipicamente, um artigo curto contem entre 400 a 1.600 
palavras, a depender da defini^ao adotada em cada periodico. 
Nessa contagem, nao estao induidos o tltulo, o re sumo, as 
tabelas, as figures e as referencias. Muitos editores de periodico 
estimulam a submissao de artigos curtos de mo do que sejam 
rapidamente publicados e maior numero de investigates seja 
relatado em cada fasclculo. A sugestao de fornecer informa¬ 
tes detalhad as na seto de metodo, que possibilitem a rep eli¬ 
te da pesquisa por pessoas interessadas, nao se aplica. 


6.26 Sugestdes 

A se^ao de metodos contem parte importante da informa- 
qao utilized a para julgar a valid ade de uma pesquisa. Se essa 
se^ao for julgada deficiente, o avaliador designado para exa- 
mina-la a rotula como de qualidade inferior. Se isso acontecer, 
sera alta a probabilidade do texto ser recusado para publica- 
to. Daf a import and a de aprender a bem informar o metodo 
empregado na investigate- 

Inspecionar a se^ao de metodo nos artigos de boas revistas 
cientificas e uma pratica que traz bons ensinamentos. Existe 
tendencia para a padroniza^ao da se^ao entre os periodicos, o 
que tende a facilitar a reda^ae. £ indicado consultar os ultimos 
fasciculos do periodico ao qual o autor ira sub meter o artigo. 
Mesmo que o leitor constate que as regras sao aplicadas com 
menos rigor, e de boa praxe nao se afastar das instru^oes para 
autores. Lembre-se: avalia^ao rigor os a pode ser aplicada ao 
seu artigo submetido para publica to e ele ser recusado por 
nao estar em conformidade com o exigido. 

Organize a reda^ao em tor no de subset es* como mos¬ 
trado no capltulo. Quando a reda^ao estiver pronta, pode-se 
decidir se a subdivisao permanecera como foi criada ou 
sera adotada a descri^ao narrativa contlnua. Em geral, texto 
longo necessita de subdivisoes, cada qual com um tltulo, assim 
como quando a materia abordada e complexa. As subset es 
sao facilmente visiveis, de mo do que o leitor rapidamente 
apreende o conteudo do texto e ficara agradecido pela estru- 
turato adotada, 

Orienta^des para a reda^ao das diversas partes da se^ao de 
metodo foram dadas, dentre as qua is, para o tipo de delinea- 
mento, contexto, amostra, coleta de dados, intervento, esta- 
tlstica e aspectos eticos. A Tabela 6.1 informa a localiza^ao 
desses tdpicos no capltulo. 

Nao se esque^a de apontar o delineamento empregado. 
Essa informat o frequentemente fait a, o que depoe contra a 
qualidade do relato. 

Os resultados de uma investigate so podem ser adequa- 
damente interpretados quando outras explicates para os 
achados forem afastadas. Por isso, sao usadas tecnicas como 
grupo-controle, emparelhamento, estratifica^ao, avalia^ao 
duplo-cega, aleatoriedade e controle estatistico. Muitos dos 
temas aqui mencionados sao descritos, com detalhes, em 
livros de epidemiologia, de estatlstica e de metodologia cien- 
tlfica. Para facilitar a reda^ao do capltulo, foi utilizado como 
referenda o livro Epidemiologia: teoria c pratica , do mesmo 
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autor deste capftulo. & Em algumas passagens especializadas, 
foi tambem anotada a pagina em que o assunto se encontra. 
Gutros livros sobre Epidemiologla, nacionais ou estrangeiros, 
contem informal oes semelliantes. A decisao do livro a con¬ 
sular pertence ao leitor. £ aconselhavel adotar um ou alguns 
desses livros e familiarizar-se com seu eonteudo, para que se 
possa consult a "los facilmente sobre os temas aqui abordados, 
especlaimente quando da reda^aodo artigo cientlfico. “Hd dots 
tipos de conhecimento: ou nos conhecemos o assunto ousabemos 
onde encontrar a informagdo sobre de" Essa frase, atribufda a 
Samuel Johnson, escritor ingles, 1709-1784, e utilizada como 
introduce o ao Capltulo 22. Ela representa estfmulo para o lei- 
tor formar a sua biblioteca pessoal, com obras de referenda 
para f&cil consult a. 

Se um topico estiver presente em dois locals da se^ao de 
metodo, reuna-os em um lugar apenas. Para decidir se as 
caracteristicas da amostra aparecem em metodo ou em resul- 
tad os, con suite a se^ao 7.6C, 

Familiarize-se com as revisoes sistematicas, para intei- 
rar-se sobre o tipo de dados a ser incluido no artigo que se 
escreve e a forma de faze-lo. As revisoes sistematicas sao 
formas adequadas para o entendimento do estado da arte 
sobre um assunto. Elas se valem dos bons artigos originals 
como unidades de estudo e, de cada um ( sao colhidos dados 
pertinentes para possibilitar a analise conjunta da literatura 
dent Idea. Logo, esses dados precisam estar presentes em 
cada artigo em forma apropriada de apresenta^ao. A fa It a de 
informa^oes pode fazer que o artigo receba conceito baixo 
nas escalas de qualidade usadas na avalia^ao e seja excluido 
da casuistica de uma revisao. Nao permita que isso aconte^a 
ao seu artigo , 1%n Leia a revisao sistematica sobre o assunto 
da investigate que esteja fazendo, saiba como um artigo 
e avaliado nessas revisoes e utilize esse conhecimento para 
comp or o relato de sua investigate. 

£ conveniente estar atualizado tambem em relato as dire- 
trizes de reda^ao de artigos cientlfico s, pois contem os detalhes 
que determinados tipos de artigo devem conter e funcionam 
como guia de verificato de itens a constar notexto. Lembre-se 
de que muitos re vis ores ado tarn guias para formular pareceres 
sobre artigos submetidos para publica^ao, 

Solicite que outra pessoa leia o texto e mesmo repita o pro- 
cedimento para verificar se obtem resultado semelhante. Essa 
repeti^ao e particularmente recomendadapara artigo em que 
se descreve novo procedimento. 

Use os termos tecnicos com seu significado exato. Cada 
area do conhecimento dispoe de vocabulario proprio que, se 
usado corretamente em artigo cientlfico, predispoe o editor 
favoravelmente na avalia^ao do texto. 


► 6.2 Comentario final 

Como se ve, sao muitas informa^oes para pouco espa^o, 
pois os editores de periddicos cientlficos, em geral, nao acei- 
tam artigos extensos. Dal, a aparente contradi^ao que o autor 
tern de enfrentar: ser informative, abrangente, precise e breve. 
Para tal, deve fornecer o essencial e omitir o acessorio. O autor 
iniciante tern dificuldade para fazer distin^ao entre o que se 
enquadra em uma e outra categoria. 


O proximo capltulo apresenta a terceira parte da estru- 
tura do artigo cientlfico, qual seja, a descri^ao dos resultados 
encontrados pelo invest igador em sua pesquisa. 
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N a estrutura do artigo cientifico, logo apos a se^ao in trod Vi¬ 
toria (Capitulo 5) e a de metodo (Capitulo 6), tem lugar a 
se^ao que abriga os acliados da pesquisa, assunto do presente 
capitulo. O roteiro utilizado para a apresentaqio dos temas e 
mostrado na se^ao 7,3 e detalhado nas seguintes. Intercalados 
a os temas do capitulo estao conceitos de metodologia cienti- 
fica, epidemiologia e estatistica, uteis para a analise crltica das 
evidencias e para aprimorar o relato da investigate. 


► 7.1 Para que serve a 
segao de resultados 

O proposito da se^ao de resultados, como o proprio nome 
indica, e mostrar o que foi encontrado na pesquisa. Sao os 
dados originals obtidos e sintetizados pelo autor, com o intuito 
de fornecer resposta k questao que motivou a investigate Os 
principals acliados sao apresentados acompanhados do res¬ 
pective tratamento estatlstico* se dele houver necessidade. 

Os leitores experientes, ao terem um artigo cientlfico em 
maos, procedem a leitura panor&mica do texto. Observam o 
titulo, inteiram-se do objetivo do relato e da conclusao dos 
autores, inspecionam o resumo e follieiam o restante do artigo, 
detendo-se em tabelas, figuras e frases sintetizadoras dos acha- 
dos principals da investigate Procuram os fatos novos trazi- 
dos pelo autor. Muitas dess as informa^oes encontram-se na 
se^ao de resultados. Com o que verificam nessa inspe^ao pre- 
liminar, tem no to do contendo do artigo e da qualidade de 
sua apresentato, o que Ihes permite decidir se prosseguem ou 
nao na sua leitura. Dal a importanda de bem expor os resulta¬ 
dos da investigate. 


7.2 Sele^ao das informa^oes 
a apresentar 

Os dados coletados em uma Investigate referem-se prin- 
cipalmente a tres conjuntos de informa^ao: 

* As caracterlsticas da amostra de participantes no estudo 

■ A variavel ou as variaveis principals da pesquisa; por 
exemplo, uso de antidepressivos e desempenho ao vo- 
lante 

■ As demais variaveis, sejam as que representam desfechos 
secundarios ou as que tem de ser consideradas na analise 
dos dados. Entre essas ultimas, estao as variaveis gerado- 
ras de confusao; por exemplo, o proprio estado depres¬ 
sive e o genero das pessoas no estudo da relato entre o 
uso de antidepressivos e desempenho ao volante. Tam- 
bem sao coletadas informa^oes que, de algummodo, sao 
utilizadas na pesquisa - como as destinadas a verificar a 
qualidade da investigate. 

Sele^ao de informa^oes durante o 
planejamento da pesquisa 

Uma primeka sele^ao de variaveis e feita na fase de plane¬ 
jamento da pesquisa. O proposito consiste em so coletar dados 


utilizaveis na analise e interprets t° dos acliados. Uma conduta 
segulda por pesquisadores experientes e, na fase de planeja¬ 
mento da investigate, refletir sob re o assunto e estabelecer a 
analise que sera feita. Somente os dados que serao utilizados 
na analise constarao do questionario utilizado na pesquisa. Os 
exemplos anexos foram trazidos para realgar a necessidade de 
reflexao sobre os dados a coletar e como serao analisados. 

Exemplos 7,2 Dados de an&lise e 
interprets to complexes 

Exemplo 1 Informa^ao sobre ocupa^ao em pesquisa 
Em trabalho preliminar de prepara to da Qassiflcato 
Brasileira de Ocupa^des, foram identificados 201.906 nomes 
de ocupa^oes. 1 Portanto, quando se pergunta simples- 
mente qual a ocupa^ao do entrevistado, sem preocupa^des 
de como o result ado sera analisado, ao cabo de centenas de 
entre vistas produz-se uma lista Imensa de ocupa^oes, dificil 
de ser analisada por pessoas nao especializadas na materia. 
Como consequ^ncia, se o dado sobre ocupa^ao e obtido sem 
previo planejamento de como sera analisado, raramente cons- 
tara do relato da pesquisa, pela dificuldade que apresenta seu 
agrupamento. 

Exemplo 2 Informa^ao sobre grupo 
etnico/ra^a em pesquisa 

Existe consideravel diversidade e confusao sobre esses ter- 
mos. 1 ?- m Logo> no relato, o autor deve informar como coletou 
os respectivos dados, Que criterios foram usados? Quern defi- 
niu a categoria em que cada participante foi inserido, o entre- 
vista dor ou o entre vistado? 

E Sele^ao de informa^des para a 
reda$ao do artigo 

Mesmo seguindo minucioso planejamento, raramente, no 
relato da investigate, pode ser incluldo tudo o que foi obtido 
na fase de col eta de dados, Se assim fosse, o leitor seria defron- 
tado com enorme massa de informa^des, que mats o confun- 
diria do que o auxiliaria na tarefa de entender os achados da 
pesquisa. A logica da apresentato dos resultados e definida 
pelo autor, que tem de ser seletivo nessa tarefa. Apenas o 
essencial fara parte do texto, das tabelas e das figuras. Ptide 
ser dificil diferenciar o essencial do acessorio, mas e preciso 
excluir tudo o que, e mb ora interessante, seja dispensavel, por 
nao estar diretamente ligado ao objetivo central da investiga¬ 
te, Os dados incluldo s no relato serao os pertinentes para 
alcan^ar os objetivos da investigate- 


7.3 Estrutura da se^ao de resultados 

O leitor espera encontrar nesta se^ao, como em outras do 
artigo, sequencia logica de exposi^ao dos temas. 

A Topicosaabordar 
na se$ao de resultados 

Uma ordem de apresenta^ao, aplicavel a muitas investiga¬ 
tes, e dada na Tabela 7.1. De inlcio, mostra-se o que se 
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Tabela 7.1 Estrutura da seqao de resultados de um 
artigo dentifico original e loca!izaq:ao dos Idpicos dessa 
estrutura nas se^oes do presente capitulo 

Topic os Secao 

Caracteristicas dos partidpantes do estudo: a 7.4 a 7.6 

descri^ao da amostra. 

Achado principal: a resposta a questao postulada na 7.7 a 7.17 
investigate. 

Outros achado s: objetivos secundarios e informa^oes 
adicionais relevantes, tais como resultados 
discrepantes on em subgrupos. 7.1 S a 7.25 


conseguiu com o processo de sele^ao da amostra. Pelo me nos > 
dois tlpos de esclaredmentos sao fbrnecidos: 

* O processo de sele^ao da amostra utilizada na pesquisa 
(se^oes 7.4 e 7.5) 

* As caract eristic as dos part icipantes investigados (se^ao 
7.6). 

Fontes de consuita parao 
relato da se^ao de resultados 

Para auxilia-lo no seu relato, o escritor de artigos dentifico s 
tern a sua disposiqao muitas fontes de consuita, dentre as quais: 

* Os livros sobre redaqao cientifica, como o que o leltor 
tem em maos 

* As norma s de Van cou ver; a p arte referente & p rep ara £ao 
da seqao de resultados const a da Tabela 7.2 

* As in strides para autores; as de um conceituado per id- 
dico de medicina interna, tambem restrita a se^ao de re¬ 
sultados, estao transcritas na Tabela 7.3 

* As recomendai^des para o relato de investigates, por tipo 
de estudo ou tema de pesquisa; no guia CONSORT, por 
exemplo, especifico para a reda^ao de estudos randomi- 
zados, constam varias recomenda^oes para a seqao de 
resultados do artigo dentifico; el as estao transcritas nos 
itens 13 a 19 da Tabela 4.6 (ver 4.9, Diretrizes espedficas 
para o relato de investigates). 


7.4 Sele^ao de participates 
para o estudo 

Em alguns relatos, uma ou poucas frases sao suficientes 
para mostrar o que foi feito na seleqao de partic ip antes. Em 
outros, o recurso a uma ilustra^ao e necessario. Aqui, como 
em outras partes do artigo dentifico, tabelas e figuras somente 
sao usadas quando forem convenientes para a melhor comp re- 
ensao dos resultados. Describes de processes complexes de 
amostra gem frequentemente requerem figura. 

& Descri^ao de procedimentos sucintos 

Nas situa^oes mais simples, os relatos fornecem noqao do 
que se intentou fazer e o que se conseguiu. 


Tabela 7.2 Normas de Vancouver para a redaqao da 
se^ao de resultados 

Apresentar os resultados em sequencia logica no texto, nas tabelas 
e nas illustrates, mencionando primeiro os achados principals ou 
mais importantes. 

Nao repetir no texto todas as informaqoes das tabelas ou ilustraqoes; 
enfatizar ou resumir apenas observances importantes. 

Materials adicionais ou suplementares e detalhes tecnicos podem 
ser colocados em um apendice, no qual estarao acessiveis, mas 
nao interromperao o fluxo do texto; como alternativa, essas 
informanoes podem serpublicadas ape nas na versao eletronica da 
revista. 

Quando os dados sao resumidos na se^ao resultados, dar os 
resultados numericos nao apenas em valores derivados (por 
exemplo, perce ntuais), mas tambem em valores absolutos, a partir 
dos quais os derivados foram calculados, e especificar os metodos 
estatisticos usados para anaiisa-los, 

Usar apenas as tabelas e as figuras necessarias para explicar o 
argumento do trabalho e para avaliar seu embasamenta. 

Usar graficos como uma alternativa as tabelas com muitos dados; 
nao apresentar os mesmos dados nos graficos e nas tabelas. 

Evitar usar sentidos nao tecnicos para termos tecnicos em estatistica 
como aleatoric (que implica um metodo de randomizanao), 
normal, significative, correlate e amostra. 

Quando for cientificamente apropriado, as analises dos dados com 
variaveis tais como idade e sexo devem ser incluidas. 

Fonte: Vancouver 2008: ac^ao IV.A.7. 1 


Tabela 7.3 Instruqoes para autores do periddico 
Annals of Internal Medicine sobre reda0o da 
se^ao de resultados 

De sere ver integralmente a amostra estudada para que os leitores 
possam avaliar se os achados estao adequadamente aplicados a 
seus pacientes (validade externa). 

Depois, mostrar os resultados primaries, os secundarios e os 
achados de subgrupos, 

Usar tabelas e numeros para mostrar as caracteristicas dos 
participantes e os resultados principals. 

Evitar redundances no texto, nas tabelas e nas figuras entre si. 

Fonte; Annals of Internal Medicine 2008.’ 

Exemplos 7.4A Describes sucintas sobre a obten^ao da 
amostra para o estudo 

Exemplo I Estudo com base em atestados 
To dos os 95 obitos por suicidio registrados entre os resi- 
d elites no municipio X no ano Y foram indufdos. Obteve-se 
informaqao de todos os obitos. 

Comentarios: trata-se de amostra sequencial de obitos por 
uma dada causa durante um determinado periodo. Uma serie 
consecutiva de casos, portanto. 

Exemplo 2 Estudo de caso-controle para investigate 
das causas de um surto 

Em episodio de intoxica^ao alimentar em voo domestico, dos 
106 participantes da viagem, 105 completaram o questionario. 
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Comentarios: obteve-se inform^ ao de todos os casos 
menos um, A unica perda, seguramente, nao influencia a con- 
clusao da Invest iga^ao. 

B Descri^ao de procedimentos complexos 

Uma figura e usada quando a describe sob a forma de texto 
torna-se extensa, de dificii entendimento. A partir do estagio 
inicial, represent ado pel os partidp antes em potential, aqueles 
que poderiam ser incluidos na investigate^ esclarece-se como 
se chegou a amostra final, a utilizada na analise dos dados. 
A figura, usualmente um fluxograma (ou diagrams ), sinte™ 
tiza com propriedade o progresso nas diversas fases de uma 
pesquisa, desde a etapa inidal de sele<;ao dos participates 
k analise final dos resultados (ver Figura 4.2), Esse procedi- 
mento, de utilizar figuras, e sugerldo em guias de relatos de 
invest iga^oesA 5 A recomenda^ao numero 13 do CONSORT, 
sobre o fluxo de partidp antes, e a seguinter ' 1 “urn diagrama e 
fortementerecomendado . Paracadagrupo , (informar) o numero 
de participants que foram alocados randomicamente, que rece- 
beram o tratamento pretendido e foram analisados para o desfe - 
ckoprimdrio. Para cada grupo f (indicar) perdas e exdusoes apos 
randomiza$ao } junt ament e com os motivos “ 


O leitor diante de um fluxograma benfelto fica em posi^ao 
confortavel para verificar se os numeros fazem sentido, estao 
em acordo com os objetivos da investigate e se as perdas 
interferem na valid ad e das conclusoes, Ao la do das in for¬ 
mates quantitative sobre as perdas, pode-se fazer constar 
do artigo os es for 90 s empreen didos para melhorar a taxa de 
respostas. Todas as perdas devem ser assinaladas, Isto e, os 
individuos que deveriam ser contatados e nunca foram, os 
contatados e per didos posteriormente, seja p or que migra- 
ram, desap are ceram, recusaram continuar partidp an do ou 
por outro motive. 

Exemplo 7.4B Descri^ao do processo de 
amostragem sob a forma de fluxograma; pesquisa sobre 
a avalia^ao da qualidade dos resumos apresentados 
em congresso medico- 

Todos os 63 resumos apresentados oralmente e uma amos¬ 
tra aleatdria simples (n = 63) dos 664 expostos como poster 
foram incluidos na avalia^ao. Note-se que 0 fluxograma (ver 
Figura 7.1) indica os aspectos quantitativos, o momento de 
uso da amostragem aleatoria simples para escolha dos pdste- 
res e as razoes para exclusao dos resumos. 
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Incluidos 


Incluidos 


Excluridos 

n - 27 


n = 63 


n = 63 


n - 77 


I ^ 


n 

Razoes para a exclusao 

n 

17 

Re sumo nao estruturado 

24 

6 

Relato de caso 

34 

2 

Estudo experimental em lab oratorio 

5 

1 

Estudo ecologico 

S 

1 

Outros temas* 

9 


Figura 7.1 Fluxograma da escolha de resumos apresentados em congresso medico. Fonte: Santos & Pereira 2007. 6 “Cassihcados como nao per- 
tencentes a area da saude (educagao e antropo ogia, por exemplo). 
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'.5 Perdas de participantes 

Nas investigates em seres humanos, ao contrario das rea- 
lizadas em animais de laboratorio, as perdas de participantes 
sao mais regra do que exce^ao. As pessoas tern preferences, 
mot i va^des e receios, sofrem press ao de familiares e estao 
sujeitas a situates que influenciam a decisao de consen- 
tir em participar de pesquisa, e de abandcna-la apds dado o 
consentimento. Investigates bem planejadas podem chegar 
ao fim com perdas em um montante que gera preocupa^ao 
para o investigador quanto ao seu reflexo na representativi- 
dade da amostra, e o consequente risco de produzir resultados 
distorcidos. As perdas, se em numero elevado, apontam para 
diflculdades operacionais, em uma ou mais fases nos proce- 
dimentos de reuniao dos participantes ate a analise final dos 
dados,, Tambem e incluida nas perdas a falta de dados para 
certos itens de um questionario ou instrumento da pesquisa. 
As perdas, quaisquer que sejam as suas causas, sao tratadas 
genericamente como dados perdidos ou faltosos; missing data 
em ingles, 7 

Em se tratando de dados perdidos, o melhor seria que fos- 
sem distribuldos aleatoriamente entre os diversos segmen- 
tos que compoem a amostra ou amostras de estudo. Dessa 
maneira, liaveria alt a possibilidade de nao afetarem os resulta¬ 
dos. Quanto mais distante dessa situaqao de aleatoriedade das 
perdasj maior a suspeita quanto 4 qualidade da pesquisa. Dal 
a necessidade do investigador refletir sobre os seus efeitos nos 
resultados. Que distortes podem ter sido introduzidas pelas 
perdas? 

Na avalia^ao do efeito das perdas sobre os resultados da 
investigate existem dois angulos a considerar, a quantidade 
e a qualidade? v- U7Jl 

A. Quantidade de perdas 

A credibilidade das conclusoes da investigate i en de a 
ser inversamente proportional a quantidade de perdas. For 
isso, esforqos re do br ados sao feitos para que a nao resposta 
seja a menor possfvel, Nao adianta estabelecer um elaborado 
esquema de amostragem se nao se obtem dados de substan- 
cial propor^ao da amostra. A concisao dos instrumentos de 
coleta de dados, como questionarios, e uma estrategia adotada 
por pesquisadores experientes para conseguir colabora^ao das 
pessoas e manter as perdas em um minimo, 

Indubitavelmente, perdas elevadas minam a credibilidade 
das conclusoes de uma investigate, Ha pesquisas com 50% 
e ate mesmo quantidade maior de perdas; ver o exemplo 
da seto 6.913, de 77% de perdas do universe que se tentou 
alcan^ar. Tais mveis impedem que as conclusoes sejam acei- 
tas por criticos exigentes. Nao e me nos ver dade, porem, que 
as pesquisas em seres humanos chegam ao seu fim com per¬ 
das de participantes. No entanto, o que seria uma quantidade 
de perdas aceitdveis ? Nao ha resposta simples a essa questao. 
Alguns investigadores sugerem mveis de 10% de perdas como 
preocupantes, enquanto outros se fixam em 20%, ou mesmo 
30%. lh P 347 

B Qualidade das perdas 

Foi vis to, no paragrafo anterior, que nao ha um numero 
magico para indicar a quantidade de perdas aceitaveis embora 
ordens de grandeza tenliam sido mencionadas. Seraprudente 
combinar um numero pequeno de perdas com avaliaqao da 


qualidade dessas perdas, O ideal sera que as perdas sejam 
homogene as entre os divers os segmentos da amostra. As per¬ 
das diferenciadas constituent a preocupa^ao maior dos pes¬ 
quisadores. Elas minam as conclusoes da investigate. Por 
isso, e conveniente verificar se as perdas sao viciadas, ou seja, 
se mais prevalentes em algum segmento amostral. Esse angulo 
e avaliado de, pelo menos, duas maneiras: 

* Fela inspe<^ao das razdes das perdas (ver item C a seguir) 

■ Fela comparable das caracteristicas dos que permanecem 
com as dos que nao permanecem no estudo (ver item D). 

C Perdas de participantes em pesquisa e 
vies nos resultados 

Algumas razdes listadas na Tabela 7.4 podem introduzir 
vies nos resultados, ao passo que, para outras, raramente acon- 
tece distort o. 

A primeira razao da mencionada lista tende a produzir esti- 
mativas viesadas, Seja o caso de inquerito sobre a prevalencia 
de fumantes por via postal ou pela internet. Q que se pode 
esperar? Os fumantes sao relutantes em responder e, com tal 
conduta, distorcem os resultados. As frequences de fumantes 
estarao subregistradas na pesquisa. A conclusao nao espelhara 
a realidade. 

Na segunda razao apontada na mesma tabela, de pessoas 
nao encontradas nas residences em inqueritos domiciliares, 
exclul-las da pesquisa tende a distorcer a amostra em dire^ao 
a familias mais numerosas. Existem motivos relevantes para 
as pessoas nao serem encontradas no local em que vivem. As 
residences desocupadas na ocasiao das visitas podem perten- 
cer a doe ntes internados em hospitals, viaj antes, pessoas que 
moram sozinhas ou casal sem fillios. 

fipossivel que as quatro ultimas razoes relacionadas na Tabela 
7.4 nao influenciem os resultados finals do estudo. Fostula-se 
que nesses casos as perdas sejam aleatorias. A compara^ao de 


Tabela 7A Tipos de perda durante a realizaqao de 
uma investigaqao 

Proporto substantial das pessoas nao responde a questionario 
enviado por correio, pela internet ou incluido em pastas de 
inscrito em congressos. 

Algumas pessoas Scam de fora da pesquisa, pois jamais sao 
encontradas nas residences por ocasiao de inqueritos 
domiciliares. 

Em estudos de seguimento, alguns indivfduos sao perdidos por 
razdes diversasi mudam de residencia, recusam em participar, 
desaparecem. 

Participantes morrem durante a realizatu da pesquisa por causas 
nao relacionadas ao tenia investigado; por exemplo T de acidente de 
transito* em pesquisas sobre enfisema. 

Em estudos muiticentricos, em alguns centros nao sao coletados 
dados sobre uma variavei 

Em acompanhamento de pacientes em divers os momentos, alguns 
dados coletados jamais sao encontrados. 

Dados sao perdidos por falhas no equipamento, 

Parte dos dados laboratoriais desaparece durante o trajeto do local 
de coleta ao de analise. 

Fonte: adaptada de Altman & Bland 2007, v 
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caracteristicas dos participantes, assunto a seguir abordado, traz 
subsidios adicionais para julgar a qual idade da amostra. 

D Com paramo das caracteristicas para 
julgar o impacto das perdas 

Inspedonam-se as distributedes por sexo, idade e outras 
caracteristicas das pessoas que permanecem e das que nao 
permanecem no estudo. Em certas ocasioes, na presenya de 
perdas substanciais, uma sub amostra de participantes faltosos 
pode ser selecionada para nova coleta de dados e a compara- 
yao desses com os da amostra do estudo. 

As perdas suspeitas sao as com predileyao por algum sub- 
grupo da populayao ou se relacionadas ao desfecho medido. 

Se as razdes das perdas parecem ser ao acaso, mesmo uma 
quantidade substantial de perdas pode ter impacto reduzido 
nos result ad os. Como se tern argumentos para infer ir que as 
perdas sao ou nao ao acaso? Uma das maneiras e verificar se 
as caracteristicas das pessoas que permaneceram na amostra 
sao comparaveis com as que nao permaneceram no estudo. Se 
comparaveis, espera-se que as perdas tenliam pouco efeito nos 
result ados. Sao considered as aleatorias, sem vies aparente. 

Se as perdas parecem ser viesadas, suspeita-se que os resul- 
tados finals estarao alterados, seja para mats, seja para menos, 
a depen der de cad a situayao, 

O escritor abordara o assunto perdas, representative ade da 
amostra e vies de seleyao no seu artigo cientifico, Um lugar 
para situar os comentarios, a parte da seyao de resultados, e na 
discussao (ver 8.5, Limitayoes da propria investigayao). 


7.6 Caracteristicas basais dos 
participantes no estudo 

lid pesquisas em que se forma um linico grupo de pessoas. 
Essa situayao e encontrada, por exemplo, na serie de casos. Em 
outras, ha a constituiyao de mats de um grupo: os casos e os 
cont roles, os expostos e os nao expostos & radiayao, ostratados 
com medicamento e os trat ados com outra droga ou tratados 
de duas maneiras com o uso do mesmo produto. Em qualquer 
das eventu alidades, o autor informa as caracteristicas dos par¬ 
ticipantes do grupo ou grupos estudados. 


A Describe das caracteristicas basais 

As caracteristicas basais da amostra sao reveladaspelaapre- 
sentayao dos valores referentes as info r may des demogreficas, 
socioeconomicas, clinicas ou de outra natureza, na epoca da 
entrada dos participantes no estudo. Descreve-las sob a forma 
de tabela e maneira costumeira e adequada de apresentayao. 
Note-se que a forma de expressao depende do tipo de variavel 
e da maneira como foram sintetizados os dados. 

Exemplo 7.6A Avaliayao de tratamento 

de anemia ferropriva em mulheres no 

periodo reprodutlvo'^ 

Mediante um estudo randomizado, comparou-se a ayao do 
tratamento com sulfato ferroso em doses semanais e diarias. 
As caracteristicas basais dos dois grupos estudados estao na 
Tabela 7.5. Algumas variaveis estao expressas em percentuais 
e outras na forma de medias e desvios-padrao. Esse e o proce- 
dimento habitual. 

Quando se treta de variavel categorica, como a posse de 
TV ou de geladeira - a pessoa tern ou nao tern o aparelho 
informa-se a respectiva frequencia. O numero de participantes 
esta situado no cabeyalho da Tabela 7.5, de modo que se pode 
chegar ao numero absolute de participantes em cad a linha da 
tabela, por simples calculos, Se o numero de participantes nao 
estivesse situado no topo, o numero absolute e o relative (%) 
estariam la do a lado. 

No caso da variavel ser continua, como a idade e a renda, 
mostra-se a media e o desvio-padrao. Evitar usar 26,6 ± 
7,7, sem especificar que os numeros apos ± significant des¬ 
vio-padrao; poderia ser erro-padrao. O correto e desvio- 
padrao. Nao usar erro-padrao ou intervalo de confianya 
para descriyao da amostra, pois sao medidas de inferencia 
estatistica. 

Se a distribuiyao da variavel continua tern distribuiyao assi- 
metrica, a media e o desvio-padrao nao sao maneiras apropria- 
das de sintese. Outras formas tern de ser empregadas, entre as 
quais: 

* A mediana acompanhada do menor e o maior valor en- 
contrado na amostra 

* A mediana e os percent is 25 e 75, que representam a am¬ 
plitude interquartilar 

* O diagrama em caixas (ou box-plot; ver 20.7). 


Tabela 7.5 Caracteristicas basais dos dois grupos de mulheres segundo o esquema de tratamento 
com sulfato ferroso (Santo Amaro* Recife, 1996) 


Caracteristicas 

Tratamento sem anal 
n = 79 

Tratamento diario 
n = 71 

Idade em anos, media (dp) 

26,6 (7,7) 

28,2 (8,3) 

Instruyao em anos, media (dp) 

5,3 (2.9) 

5,5 (3,2) 

Renda mensat em reais, media (dp) 

36,7 (24,0) 

56,8 (60,7) 

Posse de tclevis ao (%) 

91*7 

9i,s 

Posse de geladeira (%) 

71,9 

68,0 

Indice de massa corporal, media (dp) 

23,5 (4,8) 

23,9 (4,7) 

Hemoglobina em g/di media (dp) 

10.6(1,1) 

10,6 (1,0) 


n = numero de participants que compll etaram o estudo; dp = dcivio-padrau. 
Fonte: abreviada de Lopes et al 19997 
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B Inspe^ao das caracterfsticas 
basais da amostra 

A inspe^ao das caracterfsticas dos componelites da amostra 
tern pelo me 110 s duas finalidades: 

* Verifkar se os procedimentos de selecto adotados produ- 
ziram a amostra desejada e adequada para o estudo 

* In dicar para que populate os resultados sao generali¬ 
ze veis. 

As caracterlsticas dos dois grupos dispostos na Tabela 7.5 
sao muito semelhantes em quase to das as variaveis. O ideal 
seria que tivessem caracterlsticas esatamente iguais, porem, e 
raro acontecer. Valores muito prdximos entre os dois grupos 
so sao conseguidos em grandes tamanhos de amostras, na casa 
de varias centenas ou milhares, e com o uso de um sistema 
nao viesado de aloca^ao dos participantes aos grupos. Se as 
caracterlsticas dos grupos comparados nao estao balanceadas, 
uma providencia de ajustamento deve ser tomada na etapa de 
analise dos dados. 

C Onde descrever as caracterlsticas da 
amostra: em resultados ou na 
se^ao de metodo? 

Uma questao a ser decidida consiste na localiza^ao das 
caracterlsticas da amostra, se aparecem nos resultados, como 
aqui mostrado, ou em metodo. Subsidies para a decisao cons- 
tarn a seguir. 

* Descrigdo na se^do resultados - e assim feita quando as 
caracterlsticas da amostra sao determinadas pela coleta 
de dados, como em muitos estudos clmico-epidemiolo- 
gieos, alguns dos quais exempliiicados neste capitulo. Em 
geral, no relato de investiga^ao em amostra probabilistic 
ca, as caracterlsticas dessa ultima sao descritas no inlcio 
de resultados, Segundo o Grupo de Vancouver, "todas 
as informagdes obtidas durante a realizagdo do estudo 
pertencem & se$ao de resultados” (ver Tabela 6.2). Logo, 
a tabela que revela as caracterlsticas dos participates e 
o fluxograma de composi^ao da amostra fazem parte da 
seqlo de resultados 

* Descrigdo na segdo de metodo - ocorre nas pesquisas em 
que as especifica^oes do material investigado sao deter- 
minadas a priori e delimitam o que sera estudado. 

Exemplo 7.6C Caracterlsticas da amostra descritas na 
se^ao de metodo 

“Vinte eamundongos albinos, com peso de 20 gramas > foram 
inoculados com cultura contaminada pelo badlo do carbun- 
culoT 


7.7 Resultados principals 

Esta e a parte central dos a chad os, aqueles mais estrei- 
tamente relacionados aos objetivos da investigate. O lei- 
tor espera que os resultados principals estejam real^ados, 
se posslvel, em forma de ilustraqao. Mesmo uma ilustragao 
benfeita, de facil interpreta^ao, deve tambem estar acorn- 


panhada de comentarios, no texto, para informar os seus 
destaques ou o que se apreende da observa^ao do seu con- 
teudo. 

Tres recomen dadoes para a apresenta<;ao dos resultados 
principals, listadas na Tabela 7.6, sao comentadas nas proxi- 
mas se^oes. 


7,8 Especifica^ao dos 
resultados principals 

Quanto mais a investigate for direcionada para um obje- 
tivo principal, mais facil sera a reda^ao dos seus resultados. 
Se, ao contrario, a pesquisa estiver desfocada, “dando tiro 
para tudo que e lado”> com numerosos objetivos, explldtos ou 
impllcitos, o relato se torna diflcil, alem de haver maior possi- 
bilid ad e de chegar-se a resultados falso-positives. 

A Apresentar prime ro os 
resultados principals 

O foco do relato da se^ao de resultados, como de todo o 
artigo original, deve ser nos achados principals. Eles preci- 
sam estar separados de outros, secundarios, que por ventura 
venham a constar do relato. Dal a convenience de especificar 
claramente quais sejam os achados principals e os secundarios. 

Resultado principal ou primdrio e o que esta mais relacio- 
nado ao objetivo da investiga^ao. Refere-se ao desfecho prin¬ 
cipal evento principal ou varidvel resposta. Port ant o, a ques- 
tao central da pesquisa - expressa por objetivo ou hipotese 
- necessita estar sempre presente para bem nor tear a reda^ao, 
Ha muitas maneiras adequadas de mostrar os resultados, 
depend end o do tipo de variavel resposta. Em estudos compa- 
rativos, eles podem ser expressos, por exemplo, sob a forma 
de diferen^as de numeros absolutos, percentuais, coeficientes, 
medias, risco relativo, razao de chances {odds ratio), razao de 
prevalences e outras possibilidades (ver 7.IOC, Medidas de 
slntese). 

Exemplo 7,8A Avalia^ao de tratamento de anemia 
ferroprlva em mulheres no perlodo reprodutivo 9 

Foi mencionado o estudo randomizado, em que se cornpa- 
rou a a^ao do tratamento com sulfato ferroso em doses serna- 
nais ou diarias (exemplo da se^ao 7.6A). A variavel resposta 
foi definida como a cura da anemia, expressa pela dosagem de 
hemoglobina serica. Em termos operacionais, usou-se a media 


Tabela 7.6 Recomendaqoes para a apresenla^ao 
dos resultados principals em estudos anallticos e a 
localiza^ao das recomenda^oes nas se^oes do 
presente capitulo 


Recomendacoes 

Se^ao 

Especificar os eventos principals 

7.8 

Esdarecer o papel do acaso 

7.9 a 7.11 

Levar em conta as caracterlsticas iniciais dos grupos 

7.12 a 7.16 
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de hemoglobina, o percentual de curas (hemoglobina igual ou 
maior que 12 g/dl) e o percentual de pacientes com anemia 
microcitica. 

Apds 12 semanas de tratamento, nao houve diferen^as 
estatisticamente significativas de medias de hemoglobina, de 
percentuais de cura e de percentuais de pacientes com ane¬ 
mia microcitica entre os dois esquemas terapeuticos. Os auto- 
res concluiram que o esquema de tratamento semanal teve 
a mesma eficacia do diario. A recomenda^ao da ado 910 de 
esquema semanal de tratamento faz sentido, visto o menor 
consume do produto e os efeitos colaterais acarretados pelas 
doses diarias, 

Diferen^as nao significativas devem ser interpretadas com 
cuidado, O poder estatistico da amostra precisa ser levado em 
conta, o que per mite separar os result ados verdadeiramente 
negativos dos falso-negativos (ver 8.13, Interpreta^ao de estu- 
dos negativos). 

B Ordem de apresentagao 
das informa^des 

Quando ha varies desfechos para serem mostrados, uma 
sequencia tern de ser decidida para apresentd-los, D entre os 
possiveis criterios a serem empregados, estao; 

■ Importdnda dos eventos : primeiro, os achados mais re- 
levantes e, em seguida, os demais. Se tiverem sido iden- 
fificados como tal, o que e recomendado, apresenta-se o 
desfecho principal, os secundarios e, depois, as analises 
subsequentes, se houver 

p Sequencia temporal: os achados clinicos e os laborato- 
riais, nessa ordem 

■ Complexidade: do menos para o mais complexo. 

Exemplo 7,SB Apresenta^ao das informales pelo 

criterio de complexidade 

Em investigates sobre associa^ao de eventos, como ocorre 
nos estudos para investigar os fatores de risco de uma doen^a, 
os achados podem ser apresentados em nivel crescente de 
complexidade. Inicialmente, sao mostradas as associates 
entre cada fator de risco investigado e a doen^a. Os dados sao 
brutos, ou seja, restritos aos coletados e resumidos. Trata-se de 
forma simples de analise, quepode ser omitida se procedimen- 
tos adicionais de ajustamento, mais complexes, mostrarem-se 
mais esclarecedores, Esses, entao, sao apresentados e a eles se 
da mais enfase na reda^ao. 

Em exemplo anterior (ver 6.23C, Estatistica inferencial), 
menciona-se a analise estatistica em que primeiro se faz a sele- 
to de variaveis por analise univariada e por radodnio clf- 
nico. As variaveis assim selecionadas sao entao incluidas na 
analise multivariada. 


7.9 Efeito do acaso nos resultados 

Amostras sao urn meio eficiente para conhecer as caracte- 
risticas da populate e para investigar as relates entre even¬ 
tos (ver 6.6, Sele^ao de participates para estudo). Ao lado das 
vantagens decor rentes da economia de recur sos e facilidade de 
execu<;ao, paga-se um pre^o por nao incluir toda a populate. 


Esse pre<;o e o erro amostral, de cunho aleatorio, que esta pre- 
sente nas estimativas obtidas com os dados de amostras. 

Dois enfoques sao rotineiramente empregados para lidar 
com o efeito do acaso nos resultados de uma pesquisa: 

* Estimate (ou estimativa) de parametros, pelo calculo 
do intervalo de confian^a (ver 7.10) 

* Teste de hipotese, com o uso de testes de signific&ncia 
estatistica e do valor p (ver 7,11). 


7.10 Intervalo de confian^a 

O resultado de uma pesquisa amostral, por vezes, e apresen- 
tado por um unico numero. Por exemplo, "a prevalincia do alei- 
tamento materno exclusive aos sets meses de idadefoi 12,8%”. 

Essa forma de expressao nos da uma ideia da taxa de preva¬ 
lence, mas nao indica a precisao desse valor. O relate torna-se 
mais complete se contiver as respectivas maidens de erro, Algo 
assim: "a prevalencia do aleitamento materno exclusive aos seis 
meses de idade foi 12 t S% (intervalo de confian$a de 95%: 11% 
a 14J%y\ £ comum usar a seguinte abrevia^ao para intervalo 
de confianifa de 95%: “IC 95%” (95% CJ, em ingles). 

O intervalo de confian^a fornece uma amplitude de valores 
para o verdadeiro valor do parametro populacional. Qualquer 
estatistica proveniente de amostra probabilfstica e mais con- 
venientemente apresentada quando acompanhada de inter¬ 
valo de confian^a: por exemplo, para uma taxa de incidence 
ou risco relativo. No relate de uma investigate, esse proce- 
dimento e particularmente importante para ser aplicado aos 
resultados principals. 

A Interpreta^ao do intervalo 
de confianp 

O intervalo de confian^a re vela a precisao dos dados da 
amostra. Quanto maior a amplitude do intervalo de confian^a, 
menos precisa e a estimativa. Um Intervalo entre 1% e 50% 
para uma taxa de prevalencia e muito extenso, imprecise, 
pouco util. Outro, entre 10% e 20%, aponta para maior pre¬ 
cisao e sera mais util. No exemplo da taxa de prevalencia do 
aleitamento materno, o Intervalo e menor, entre 11% e 14,7%, 
indicando precisao ainda mais alta da estimativa. 

Exemplo 7.10A Interpretative do intervalo de confian^a 

Voltando ao exemplo da prevalencia do aleitamento 
materno: 12,8%; IC 95%: 11% a 14,7%. 

Interpreta^ao: a prevalencia do aleitamento materno exclu¬ 
sive na amostra e 12,8%. Essa e a estimativaporponto. Corres- 
ponde ao valor medio obtido na amostra. Porem, qua! e o ver¬ 
dadeiro valor da prevalencia na popula^ao? 

O verdadeiro valor da prevalencia na populate esta provavel- 
mente compreendido entre os dois limites que fbrmam o inter¬ 
valo, 11% e 14,7%. Trata-se de estimativa por intervalo. Uma mar- 
gem de erro de aproximadamente 2% para mais e para menos da 
estimativa pontual. Indica-se, com esse procedimento, a precisao 
com que o valor na amostra estima o parametro populacional, 

Qual a confian^a nessa afirma^ao? A confian^a e de 95%, 
Por isso, e conveniente assinalar que se lid a com IC 95%, Q 
verdadeiro valor da taxa de prevalencia pod era estar fora 
daquele intervalo, mas sera uma situa^ao rara, pouco provavel 
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de acontecer. Admitiu-se um erro de 5%, mas poderia ser ado- 
tad o outre (ver 18.14A, Intervalo de confianga de 95%). 

E Intervaio de confianga e 
significance estatistica 

Semelhante ao mencionado para a taxa de pre Valencia, 
o relate de comp ara goes entre grupos fica mais complete se 
contiver as respect!vas margens de erro para as medidas de 
slntese utilizadas. Algo assim: “tomparada ao grupo placebo, a 
taxa de complicatesfoi 20% menor no grupo medicamento (IC 
95%: 10% a 30%)'". Dessa maneira, tem-se informagao mais 
util sobre o efeito do medicamento. 

A diferenga elitre os grupos e significativa ao nivel de 5% 
se o intervaio de confianga de 95% ndo incluir o zero. No caso, 
o zero e tornado como valor nulo ; null value , em ingles, o que 
significa nenhum risco ou risco zero. A Interpretagao da signi- 
ficancia estatistica esta centra da na posigao do valor nulo. 

O valor nulo sera zero na Interpretagao da diferenga entre 
taxas e um no risco relative (RR) e no odds ratio (OR). Em 
slntese (ver exemplo s anexos): 

* Se o valor nulo estiver fora do intervaio, o acaso ndo ex¬ 
plica os achados; aceitam-se os resultados como estatis¬ 
ticamente significativos 

* Se o valor nulo estiver dentro do intervaio, o acaso ex¬ 
plica os achados; os resultados ndo sao estatisticamente 
significativos. 

* Para mais sobre o tema, ver a segao 18.14, Relato do in¬ 
tervaio de confianga. 

Exemplos 7.10B Uso do intervaio de confianga de 95% 

para avaliar a significance estatistica dos resultados 

Exemplo 1 Interpretagao da diferenga das taxas de 

incidencia de diabetes 10 

A incidencia acumulada de diabetes em participantes de 
estudo randomizado, submetidos a tres intervengoes preven- 
tivas, encontra-se na Figura 7.2. Apos alguns anos de acompa- 


nhamento, menos casos da doenga foram encontrados entre 
os que mudaram o estilo de vida, Em posigao inter me diaria, 
estao os que consumiram um medicamento, a met tormina. O 
grupo placebo mostrou a pior situagao, pois revelou o maior 
niimero de casos. Em term os numericos, comparando-se 
com o encontrado no grupo controle, a taxa de incidencia 
da doenga foi 58% menor (1C 95%: 48% a 66%) no grupo de 
mudanga do estilo de vida e 31% menor (IC 95%: 17% a 43%) 
no grupo do medicamento metformina. 

Em ambas as comparagoes, o valor nulo esta fora do inter¬ 
vaio, o que indica resultados estatisticamente significativos, 

Exemplo 2 Interpretagao do risco relative: uso de 
telefone celular e apareeimento de zumbidos 

Em investigagao sobre a associagao entre os dois eventos, 
obteve-se o seguinte result ado: RR = 2 (1C 95%: 0,8 a 3,2), 

* Esclarecimentos sobre o risco relative (RR) 

O risco relative indica quantas vezes o desfeclio em 
questao e mais frequente em um grupo qua ndo compa- 
rado ao outro. Um RR = 2 significa duas vezes mais o 
desfeclio em um dos grupos. Um RR = 1 indica rise os 
iguais nos dois grupos, o que significa nenhum risco, 
risco zero ou valor nulo . 

No presente exemplo (RR = 2; 1C 95%: 0,8 a 3,2), o 
valor nulo, que e RR — 1, esta situado dentro do inter¬ 
vaio de confianga. Interpretagao: ndo ha associagao esta¬ 
tisticamente significativa entre uso de telefone celular e 
apareeimento de zumbidos, 

Se o valor nulo estivesse/ora do intervaio de confianga 
(caso de RR = 2; IC 95%: 1,5 a 2,5), o resultado seria 
estatisticamente significative. Interpretagao: o acaso ndo 
explica tal resultado, Se nao houver vies na investigagao, o 
resultado estara apontando para uma real associagao esta¬ 
tistica entre os dois eventos, 

Exemplo 3 Interpretagao da razao de chances (ou odds 
ratio, OR): etiologia da gangrena de Fournier 
Uma investigagao sobre esse tipo de gangrena foi mencio- 
nada em exemplo da segao 6.10. Compararam-se as caracterfsti- 



Anos 


Figura 7.2 Incidencia acumulada de diabetes segundo o tipo de tratamento preventive: mudanga de estilo de vida, uso de metformina e 
placebo. Fonte: Knowler etai. 2002," (Reproduzida com autorizagao.} 
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cas de homens portadores de gangrena com os que nao estavam 
acometidos por ela. Os resultados sao a seguir mostrados. 

■ Esclarecimentos sobre o OR 

Esse indicador inform a quant as vezes um grupO' tern 
mais o fator investigado quando comp ar a do ao outro 
grupo. A interpreta^ao e semelhante ao risco relativo. 
Um OR = 2 sign idea duas vezes mais em um dos gru- 
pos, Um OR = i indica riscos iguais nos dois grupos, o 
que representa nenhum risco, risco zero ou valor nulo. 

• Resultados da comp ar a 910 entre pacientes com e sem a 
gangrena de Fournier : 11 

° Diabetes melito (OR = 3*3; IC 95%: 2*9 a 3,7) 

Interpret a^ao: hi associa^ao e statistic a entre a 
presen^a de diabetes melito e o aparecimento da gan¬ 
grena. O valor nulo (OR = 1) esta fora do intervalo 
de confianqa de 95%. Logo, em primeira analise, dia¬ 
betes e rotulado como possivel fator de risco para a 
gangrena. 

0 Uso de alcool e tabaco (OR = 1,0; IC 95%: 0,8 a 1,2). 
Interpreta^ao: nao ha associate estatistica entre 
hipertensao e 0 aparecimento da gangrena, O valor 
1 esta dentro do intervalo de confian^a de 95%. Na 
investiga^ao, alcool e tabaco nao parecem ser fatores 
de risco para a gangrena. 

0 Uso de drogas ilicitas (OR = 0,5; IC 95%: 0,3 a 0,8) 
Interpreta^ao: a associa^ao entre uso de drogas ili¬ 
citas e aparecimento da gangrena e estatistica me nte 
significativa. O valor I esta fora do intervalo de con- 
fian^a de 95%. Mas a rela^ao e inversa. O uso de dro¬ 
gas ilicitas seria fator de prote^ao para a gangrena. 
Mas aten^ao: pode haver outra interpreta^ao (ver 
7.13* Confundimento). 

Veremos mais adiante que obter estimativas quantitativas 
sobre associate entre dois eventos e apenas a fase Inicial na 
determinate da rela^ao causal (ver 8,15, Interpreta^ao dos 
achados). 

Medidas de sfntese 

Combinar os resultados obtidos em dois grupos que se 
compara, como nos exemplos recem-mostrados, e um proce- 
dimento mais lbgico e util para sintetizar o resultado da inves¬ 
tigate do que apresentar valores separados para cada grupo. 
Note-se: 

■ Para as variaveis dicotomicas, £ habitual estipular-se, 
como medida do efeito, a diferenqa entre taxas (por 
exemplo, na compara^ao entre medicamento e placebo) 
ou a razao entre elas (caso do risco relativo) 

■ Nas variaveis contmuas, um procedimento equivalente 
seria expressar-se pela diferen^a entre as medlas de dois 
grupos que se comp a ram, 


► 7.1 Valor p 

Para se avaliar a signifidmeia dos resultados, sejam dife- 
ren^as, associates, taxas de sobrevivencia ou 0 que seja, 
uma forma tradi clonal de analise e a utiliza^ao de testes 
estatlsticos, Ela se insere em um procedimento mais ample 
de teste de hipdtese (ou teste de signifledneia ), Ha muitos 
testes estatlsticos disponiveis. O resultado da sua apiica^ao 


e expresso por um numero, interpretado em termos depro- 
babilidade, o valor p. For exemplo, qui-quadrado = 10,6; p 
— 0 , 001 . Interpreta^ao; a diferen^a e est at isticame nte sig¬ 
nificativa. 

A Valor p e significancia estatistica 

O procedimento de uso de um teste estatistico funciona de 
maneira ordenada. 

* Fixa-se um valor inicial para in dicar o nivel de signifi- 
cincia estatistica; por exemplo, 0,05, ou seja, alfa = 0,05, 
O que equivale & fixa^ao do IC 95% 

* Aplica-se o teste estatistico: qui-quadrado, teste t ou o 
que seja apropriado a os dados; no exemplo, qui-quadra¬ 
do = 10,6 

* Verifka-se qual o valor de p associado ao resultado do 
teste; no exemplo, p = 0,001. Embora haja muitos testes 
estatlsticos, a interpreta^ao do valor pea mesma para 
tod os, como resumido a seguir 

* Se 0 valor p for maior do que 0,05 (por exemplo p = 0,10 
ou p = 0,25), conclui-se que os achados nao sao estatis¬ 
ticamente significativos. O acaso e explicate plauslvel 
para os resultados 

* Valores p iguais ou menores do que 0,05 apontam para 
achados estatisticamente significativos. Conclui-se que o 
acaso e explicate pouco provavel para os resultados. 

Os pro gramas computacionais estatlsticos inform am os 
resultados do teste, o respective valor p e outras informa^oes, 
Para mais sobre interpret a^ao e relate do valor p, ver a se^ao 

18.15. 

Exemplos 7.11A Avalia^ao estatistica dos resultados 
pelo valor p 

Exemplo 1 Resultados estatisticamente significativos em 
avalia^ao de procedimento cirdrgico 12 
Em ensaio randomizado para avalia^ao do efeito da cirur- 
gia no tratamento da epilepsia do lobo temporal, a proporgao 
de pacientes livres de convulsao apos um ano de seguimento 
foi 53% no grupo-cirurgico e 8 % nos do grupo em tratamento 
com medicamento. A diferen^a e grande, mas ela poderia 
ter ocorrido por acaso? A avalia^ao estatistica informa: qui- 
quadrado = 12,84; p < 0,001. O pequeno valor p indica que 
os resultados sao significativamente melhores no grupo cirur¬ 
gico. Interpreta^ao: o acaso e explicate pouco provavel para 
a difereiiya. 

Exemplo 2 Resultados estatisticamente 
nao significativos 

Se na pesquisa sobre o efeito da cirurgia no tratamento da epi¬ 
lepsia do lobo temporal, a diferen^a entre os grupos fosse menor, 
e o resultado traduzido por qui-quadrado = 1,32; p = 0,25, con- 
cluiriamos que a diferen^a nao e estatisticamente significativa. 
Interpretado: o acaso e explicate plausivel para o achado. 

B Escolha do teste estatistico 

Ao selecionar o caminho do teste de hipdtese, para avaliar 
os resultados de uma pesquisa, 0 investigador tera que decidir 
qual e 0 teste estatistico apropriado para os seus dados. Esse e 
um campo vasto da estatistica, Essa escolha depende de mui¬ 
tos fatores, dentre os quais 0 tipo de variavel, o tamanho da 
amostra, o numero de grupos, a distribute dos dados e se 
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os grupos sao independentes on depen dentes (emparelhados). 
Os dois ultimos fatores mencionados sao ilustrados nos exem- 
plos anexos. 

Exemplos 7.11 B Uso de testes estatisticos 

Exemplo 1 Testes parametricos e nao parametricos 

Os testespamm&tricoS) como o teste t e F t sao utilizados quando 
os dados tem distribuigao conhecida, em geral, simetrica. Se os 
dados nao tem distribuigao conhecida, ou simplesmente nao ha 
preocupagoes com a distribuigao, emprega-se outra categoria de 
teste, ditos nao parametricos , como o de Mann-Whitney, o de 
Wilcoxon ou o Kruskal-Wallis. Eles nao exigem pressupostos 
para a sua aplicagao, No entanto, rnuitos testes parametricos sao 
robustos, ou seja, fundonam bem mesmo quando sens pressu- 
postos nao sao inteiramenie atendidos. 

Exemplo 2 Teste para grupos independentes 

on dependentes 

I la o test-t para amostras independentes e o teste t pareado 
(para grupos emparelhados). O teste de W T ilcoxon para dados 
pare ados e uma alternativa ao teste de Mann-Whitney para 
dados independentes. Para outros exemplos, consultar livros- 
texto de estatistica. 


7.12 Caracteristicas 
basais dos grupos 

As caracteristicas dos grupos comparados podem diferir em 
Importantes variaveis, o que traz dificuldades para a interpret 
tagao dos resultados de uma pesquisa. Os procedimentos para 
Ildar com as diferengas entre grupos sao a seguir delineados. 

A Diferengas nas caracteristicas basais 

Em estudo s comparativos, espera-se traballiar com grupos 
que tenham caracteristicas equilibradas. Se um dos grupos e 
composto por pessoas mais idosas, a idade pode influenciar os 
resultados. Se ha pessoas mais obesas ou doentes em um dos 
grupos, tambem haver4 a mesma preocupagao. As diferengas 
nas caracteristicas basais entre os grupos sao indesejaveis. Se 
as diferengas nao forem neutralizadas, elas podem influenciar 
o resultado final, o que interfere na validade da Invest igagao. 
Hi diversas tecnicas para prevenir ou neutralizar as diferen¬ 
gas entre grupos (ver prdxima segao). Entre elas esta o ajusta- 
mento na fase de analise dos dados. 

Exemplos 7.12A Diferengas de renda nas caracteristicas 
basais dos grupos comparados 

Exemplo 1 Avaliagao de tratamento de anemia 
ferropriva em mulheres no periodo reprodutivo" 

Traz-se como ilustragao o estudo randomizado em que se 
comparou a agao do tratamento com sulfato ferroso em doses 
semanais e diarias (ver Tabela 7.5), Note-se que as participan¬ 
tes do tratamento semanal dispdem de renda per capita familiar 
mensal quase um tergo menor. A desigualdade inicial desfavo- 
rece o tratamento semanal {37 reals de renda) comparada ao 
tratamento diario (57 reals de renda), Poder-se-ia argumentar, 
na discussao, que os resultados seriam mais favoraveis ao trata¬ 
mento semanal se os dois grupos tlvessem renda comparavel. 


Exemplo 2 Comp ar agao de diferengas de 
incidencias de diabetes ]LI 

Anterlormente, mostrou-se a comparagao de incidencias 
de diabetes em participantes de estudo randomizado, sub- 
metidos a tres tipos de tratamento (ver exemplo 1 na segao 
7.10B). Nenhum dos resultados apresentados foi afetado por 
ajustamento pelas caracteristicas basais dos participantes da 
pesquisa. Isso ocorreu porque a randomizado foi utilizada 
para a format ao dos grupos, cada um desses contava corn 
milliares de participantes e as caracteristicas basais dos tres 
grupos eram muito prdximas, 

Exemplo 3 Diferengas de idade e de gravidade da 
doenga nas caracteristicas basais dos grupos comparados 
Seja o caso da avaliagao da eficacia de medicamento para 
insuficiencia coronariana cronica, em que sao form ad os dois 
grupos de participantes. Os comp one ntes de um deles rece- 
bem a droga nova em teste e, os demais, o medicamento 
tradicionalmente usado em tais casos. Em term os Ideals, os 
dois grupos devem ter caracteristicas semelhantes, mas, para 
argumentar, digamos que a randomizagao nao produziu gru¬ 
pos semelhantes. Se os pacientes do grupo do medicamento 
tradicional sao mais idosos ou tem quadro clinico mais grave 
(refletido em pontuagao mais alta no Apache II), essa situ agao 
caracteriza desvantagem inicial para o grupo. Ora, a desvanta- 
gem inicial difLcultara a interpretagao sobre a real eficacia do 
medicamento novo. Tecnicas estatisticas multivariadas, como 
a analise de covariancia, tem de ser empregadas para ajustar as 
comparagoes levando-se em conta as diferengas nas caracte¬ 
risticas basais dos grupos comparados. 

B Uso do valor p para identificar 
diferengas nas caracteristicas 
basais dos grupos 

Em alguns relates de Invest igaga o encontra-se a seguinte 
afirmagao: “ a signifiedneia das diferengas nas caracteristicas 
basais foi avaliada pelo qui~quadrado, o teste exato de Fisher 
ou o que fosse mais apmpriado ” O procedimento e incorreto, 
O valor p nao e apropriado para identificar tais diferengas. 
O poder estatistico da amostra sendo pequeno, as diferengas 
detectadas nao serao estatistica mente significantes. £ habitual 
que importantes variaveis, mesmo nao estatisticamente dife- 
rentes pelo valor p, sejam incluldas no modelo multivariado 
utilizado na analise. 

C Todas as variaveis nao balanceadas 
entre os grupos precisam ser 
neutralizadas? 

Nem todas as diferengas Iniciais de caracteristicas entre 
os grupos Influenciam o resultado final. Somente as carac¬ 
teristicas que afetam o desfecho e que nao estao balanceadas 
entre os grupos tem potencial efeito confundidor. Sao ess as 
caracteristicas as candidates a serem neutralizadas na ana¬ 
lise estatistica dos dados. Em se adotando tal providencia, 
chamada controle estatistico, procede-se a comparagoes mais 
justas, por conta da nova igualdade de caracteristicas dos 
grupos em questao, 

Na vida real, rnuitos fatores estao atuando simultanea- 
mente para produzir um desfecho. Em pesquisas, analises 
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complexas estao indicadas para lidar com a multicausali- 
dade ou, mais especificamente, para Isolar o efeito da vari¬ 
avel principal do efeito de outras influences que tambem se 
fazem sentir. 

Dados ajustados sao os que uma ou mais variaveis gerado- 
ras de confusao foram neutralizadas. Os dados ajustados pos- 
sibilitam compara^oes mais adequadas do que os nao ajusta¬ 
dos, pois foram neutralizados fatores geradores de confusao. 
A reda^ao dos resultados e da discussao faz mais sentido se 
focada nos dados ajustados. As palavras controladas , ajustados 
e neutralizadas sao empregadas como sinonimo, corn o sen¬ 
tido de anular estatisticamente as diferen^as de caracterfsticas 
entre os grupos. Apenas as variaveis que foram selecionadas 
para estudo, ou seja, em que ha dados sobre elas, podem ser 
submetidas a ajustamento na fase de analise. 


7.13 Confundimento 
(ou confusao de efeitos) 

Gsprincipios do confundimento foram delineados 11 a se^ao 
anterior. Na vida real, muitos fatores determinant umdesfecho. 
Esse e 0 principio da mutticausalidade, descrito nos livros, em 
especial, de epidemiologia . 1 p42 Em razao das multiplas causas, 
o confundimento e preocupa^ao constante em pesquisa cujo 
objetivo seja estudar a rela^ao entre dois eventos. 

Significado de confundimento 

Considera-se que ha confundimento quando os efeitos 
de duas variaveis sobre uma terceira nao estao separados. A 
interpreta^ao estara prejudicada, A suspeita de haver confun¬ 
dimento no estudo de uma associa^ao entre dois eventos, um 
fator de risco e uma doen^a, significa que de scon flam os de um 
terceiro evento ser uma posslvel explica^ao para os achados. 
Anteriormente, foi definido o que se entende por variavel con- 
fundidora ou variavel geradora de confusao (ver 6.19, Variavel 
dependente e independente). Os exemplos an ex os ilustram o 
seu significado. 

Exemplos 7.13A Variiveis que confundem 

a interprets 9 ao 

Exemplo 1 Compara^ao entre c as ad os e solteiros 

Os seguintes fatos sao observados em diferentes popula¬ 
tes: 

m Os casados apresentam maior prevalence de doenqas 
cronicas do que os solteiros 

* Os casados sao, em media, mais idosos do que os sol¬ 
teiros 

* A prevalencia de doen^a cronica aumenta com a idade. 

Perceba que a idade confunde a interpreta^ao da rela^ao 
entre estado civil e saude. Uma primeira explica^ao - e a mais 
provavel - e de que a maior prevalencia de doen^a cronica esta 
primeiramente relacionada & idade, Para melhor conhecer a 
rela^ao entre estado civil e doen^a cronica, tern de ser adotada 
alguma estrategia para anular 0 efeito confundidor da idade. 
Esse e o caso de comparar as taxas entre casados e solteiros 
de mesma faixa etaria. Qutra possibilidade e comparar taxas 
padronizadas, 3F - 2]] 


Exemplo 2 O efeito confundidor do hdbito 
de fumar no estudo da rela^ao entre consume 
de cafe e dcentra coronariana 

As pessoas que consomem cafe em excesso tern maior inci¬ 
dence de doen 9 a coronariana. Porem, o habito de consumo 
de cafe esta relacionado ao habito de fumar. Assim, o aparente 
efeito de um fator (o cafe) na incidence de doen 9 a corona¬ 
riana pode ser explicado pela associate do cafe com o outro 
fator (o cigarro). 

Seria um erro de interpreta^ao (um vies de confundi¬ 
mento) iinputar ao cafe o excesso de incidence de doeiu^a 
coronariana, uma vez que 0 cigarro e 0 fator de importan¬ 
ce . So tera credibilidade um estudo sobre a rela 9 ao entre 
consumo de cafe e doen^a coronariana se o habito de fumar 
tiver sido neutralizado, de mo do a nao infLuir nas conclu- 
soes. 

Exemplo 3 O efeito confundidor do hdbito 
de fumar no estudo da rela^o entre consumo 
de vinho e coronariopatia 

Para estudar a rela 9 ao entre vinho e coronariopatia, tem-se 
que neutralizar o efeito do fumo. Se os efeitos do vinho (sus- 
peito de ser benefico) e do cigarro (certamente malefico) 
estiverem misturados, a interpreta^ao dos resultados de uma 
pesquisa que estude vinho e coronariopatia estara comprome- 
tida. 

Exemplo 4 Consumo de dlcool na gravidez e 
peso ao nascer 

Para bem investigar a rela^o, o efeito do alcool deve ser 
separado do efeito de outro s fatores que tambem influenciam 
0 peso ao nascer, como dura^ao da gravidez, estado nutricio- 
nal da mae e o habito de fumar, 

Exemplo 5 Uso de antidepressivos e 
desempenho ao volante 

No inlcio do capitulo, foi mencionada uma posslvel rela- 
9 S 0 entre o uso de antidepressivos e o desempenho ao volante. 
Que confundidores poderiam dificultar a interpreta 9 ao dos 
resultados de uma pesquisa sobre o tema? O genero das pes¬ 
soas, se masculino ou feminino, poderia ser uma variavel con- 
fundidora. 

B Controie do confundimento 

Os resultados de uma investigate so podem ser ade- 
quadamente interpretados quando outras explicates para 
os achados sao levadas em conta. O confundimento e uma 
dessas explica 9 oes, Controiar ou neutralizar o confundimento 
e um objetivo central do investigador. £ ne cess ario anular 
as variaveis independentes indesejaveis, as que confundem 
a interpretaqao. As variaveis independentes indesejaveis sao 
identificadas por revisao da literatura e por conhecimento do 
assunto, Para neutralizar 0 confundimento, sao usadas diver- 
sas tecnicasr ] p JS2 

* Na fase de plane]amento^ com o uso da restrigao de 
grupos populacionais (inclusao somente de adultos 
do sexo masculino, por exemplo), randomizagao, es- 
tratificagdO) grupo-controle, emparelhamento de va¬ 
riaveis 

* Na/ase de andlise, pela estratificagdo e, principalmente, 
pela andlise estatistica multivariada. Essas duastecnicas 
sao descritas nas proximas se 9 oes. 
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Analise estratificada 


Estratificar sign idea dividir a amostra em estratos, era sub- 
grupos - por exemplo, de hornens e de mulheres, G confundi- 
mento pode ser controlado por estratifica^ao. For essa forma 
de analise, examina-se a rela^ao entre o fator de risco X e a 
doen^a Y no interior de cada estrato da variavel confundidora 
Z. Suponhamos que Z seja o genero. Examina-se a rela^ao 
entre X e Y nos hornens e nas mulheres, separadamente. A 
associa^ao sera assim avaliada sem o efeito confundidor do 
genero. 

Em suma, a analise estratificada permite anular o efeito de 
uma terceira variavel na rela^ao entre duas outras, G procedi- 
mento de estratifica^ao pode ser repetido para cada variavel 
suspeita de ser geradora de confusao. 


Exemplos 7.14 Analise estratificada 

Exemplo 1 Associate entre polui^ao e cdncer do 
pulmao controlada pelo habito de fumar 
Sabemos que o habito de fumar e o c&ncer de pulmao estao 
associados, Portanto, no estudo da rela^ao entre polui^ao e 
cancer, o habito de fumar funciona como confundidor, Pam 
neutralizar o efeito do habito de fumar, a amostra em estudo 
pode ser dividida em subgrupos: nao fumantes, fumantes 
leves, fumantes moderados e grandes fumantes. A rela^ao 
entre polui^ao e cancer e, entao, examinada no interior de 
cada um desses subgrupos. 

Exemplo 2 Efeitos da idade materna e da ordem de 
nascimento no risco de leucemia Ji 

Existe associate positive entre idade materna e ordem de 
nascimento - ou seja, & medida que uma aumenta, a outra 
tambem aumenta. A analise estratificada mostrou que ambas 
tern efeitos independentes no risco de leucemia. Essas condu- 
soes for am divulgadas em pesquisa publicada em 1966, na qual 
aparece a analise estratificada efetuada, entao muito usada em 
artigos cientfficos, As idades estao agrupadas em seis cate go- 
rias e a ordem de nascimento em cinco. Os autores dividiram o 
perfodo de observa^ao emtres, 1950-1954,1955-1959 e 1960- 
1964. To das essas informa ^6es constam de uma unica tab el a, 
no artigo em quest ao, 11 o que faz com que ocupe to da uma 
pagina com letra miuda. 

Iloje, a divulga^ao dos resultados sob a forma de analise 
estratificada corn tal nivel de desagregagao nao e aceita pelos 
editores. Sera substituida convenientementepela apresenta^ao 
de tabela resultante de analise multivariada, assunto da prb- 
xima se^ao. 


7.15 Analise multivariada 


Os desfechos investigados em pesquisa clfnica ou epide¬ 
miologic a sao de natureza multivariada. Com essa afirma^ao, 
pretende-se dizer que diversos fat ores estao atuando simulta- 
neamente e de maneira complexa, para produzir um efeito. A 
complexidade decorrente do emaranhado de causas requer 
formas elaboradas de analise dos dados, as que permitam a 
inclusao de muitas variaveis ao mesmo tempo. Essas formas 
constituent o enfoque analltico multivariado, modelo multi- 
variado ou analise multivariada. 


Da-se o no me de analise multivariada a um conjunto de 
tecnicas empregadas quando as variaveis sao estudadas simul- 
taneamente, Neste livro, nos restringiremos 4 abordagem das 
situates em que diversas variaveis sao utilizadas para predizer 
ou explicar a ocorrencia de um unico desfecho. Ou entao, veri- 
ficar o efeito de uma variavel antecedente na variavel desfecho, 
neuiralizando-se o efeito das demais variaveis que confundem a 
interpreta^ao. Nos exemplos anexos, estao identificadas as duas 
variaveis centrals da pesquisa, a exposi^ao principal (ou variavel 
de exposi^ao) e o desfecho investigado (ou variavel de desfecho). 
Estao tambem especificadas as variaveis geradoras de confusao 
- as que confundiriam a interpreta^ao dos resultados se nao fos- 
sem neutralizadas. Essa neutraliza^ao, se nao feita na fase de pla¬ 
ne] amento da pesquisa, e realizada na de analise de dados. 

Exemplos 7.15 Analise multivariada 

Exemplo 1 Consume de alcool e cancer 

Investiga-se o efeito do alcool sobre o cancer, neutralizan- 
do-se simultaneamente o efeito do genero, da idade e de outras 
variaveis geradoras de confusao. 

Exemplo 2 Relato de um achado apos 

analise multivariada 14 

"Quando diversos fat ores de risco sao controlados (idade, 
genero f nivel de escolaridade e hospital de atendimentof ndofoi 
encontrada assoeia^do entre o uso de telefones celulares e tumo¬ 
res cerebrals? 

Estratifica$ao e analise multivariada: 
qual e a mais usada? 

A estratifica^ao e tecnica antiga, hoje utilizada principal - 
mente em analise exploratoria dos dados. Obtem o mesmo 
resultado que a analise multivariada, tanto para estimaiivas 
por ponto como por interval o. lb 

As vantagens da estratificadao sao a sua relativa simplici- 
dade, a facilidade de entendimento e a maior proxim idade que 
propicia entre o pesquisador e os dados, A desvantagem esta 
relacionada ao numero pequeno de variaveis que tern de ser 
consideradas em cada analise. Quando sao muitas as variaveis, 
o trabalho de compara^oes aumenta proporcionalmente, pois 
os testes estatisticos, na analise estratificada, sao repetidos 
para cada variavel introduzida no controle. 

A analise multivariada contorna as dificuldades da estra- 
tifica^ao, por cons idera r to das as variaveis simultaneamente. 
Os testes estatisticos sao feitos para o conjunto de variaveis. O 
procedimento e de entendimento complexo para o nao espe- 
cialista na materia, que frequentemente o compara a uma cai- 
xa-preta. Na afualidade, a analise multivariada e mais utilizada 
nos artigos cientificos originals do que a estratificagao. 

B Comentarios sobre o relato da 
analise multivariada 

Os dados ajustados sao os de maior interesse e, por isso, 
merecem enfase no relato. Deixa-se claro, no relato, para 
quais fatores o ajuste foi feito e quais as inter a^oes testa das. 
Se necessario, os dados sao apre sent ados sem ajuste para 
fatores confundidores. 5 

Como tod a medi^ao em amostra, os resultados sao mais 
bem relatados quando acompanhados por medidas de preci- 
sao: por exemplo, intervalos de confian^a para o risco relative 
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e o erro-padrao para os coeficientes beta. Para mais, ver 18.16, 
Relato da analise multivariada. 


716 lntera<;ao 

Ao la do do con fund imento, outro aspecto reievante na ana¬ 
lise de dados e a intera^ao de fatores, 

Significado de intera^ao, sinergismo 
e antagonismo 

Existe interagao quando, alem do efeito de cada fator de risco 
separadamente, ha o efeito combinado desses fatores. Em termos 
de analise epidemiolbgica, a interagao existe quando a magnitude 
da rela^ao entre fator de risco e doemja varia em fun^ao do nivel 
de uma terceira variavel (ver exemplos). Devido a esse efeito - de 
um fator na incidencia da doen^a ser alterado por outro fator a 
intera^ao tambem e denominada modifica^do do efeito. 

O efeito pode ser para mais, o que caracteriza o sinergismo 
ou intera^ao positiva. Pode ser tambem para menos, no anta¬ 
gonismo ou interaqao negativa. 

Se duas variaveis interagem, as duas tern de ser considera- 
das tanto separadamente como juntas na analise. Lida-se com 
a intera^ao pel a analise estratificada e pelo uso do modelo 
multivariado. Esse modelo contera, alem das duas variaveis, 
um termo para expressar a rela^ao entre el as. 

Exemplos 7. 16 A Interanao entre eventos 

Exemplo 1 Intera^ao de medicamentos 
O exemplo mats comum de intera^ao e o de medicamentos. 
Uma droga pode potencializar ou neutralizar o efeito de outra 
droga. No caso, ha o efeito prdprio do medicamento e outro 
efeito proveniente da rela^ao entre as duas drogas, 

Exemplo 2 Bebida alcodlica e condunao de 
vekulos motorizados 

Tanto o consumo de alcool como transporte em vefculo 
automotivo sao fatores de risco para a morbidade por causas 
externas. No entanto, quando os dois estao combinados, caso 
de motorist a embriagado, a morbidade e muito maior do que 
o efeito de cada um dos fatores de risco isoladamente, Nao sem 
razao, pelas graves consequencias dessa intera^ao, os especia- 
listas em transito lutam por legislate que penalize com rigor 
a combina^ao alcool e direqao. 

Exemplo 3 Intera^ao influenciando a efetividade de 
programa de saude 

O efeito de um programa de saude pode variar em fun^ao 
da idade e do nivel educacional da popula^ao-alvo. Os profes- 
sores experientes sabem que um programa ou piano de ensino 
nao funciona igual para tod as as idades nem para tod os os 
nlveis de escolaridade. Isso significa que as variaveis mencio- 
nadas nao agem independentemente, mas em intera^ao. 

B Intera^ao: um desafio cientifico 

Ao contrario das variaveis geradoras de confusao que o 
investigador precisa neutralizar, a intera^ao nao e neutra- 
lizada, mas lev a da em conta na analise. O desafio do inves™ 
tigador e identifica-la e entende-la. John Dewey, 1859-1952, 


o educador norte-americano mais conhecido de seu tempo, 
assim se expressou: M Quanto mais intera$6es observarmos, 
melhor conheceremos o objeto em questao." A intera^ao e um 
import ante fator na compreensao da causalidade das doen^as 
e na orienta^ao das medidas preventives e corretivas a adotar 
para diferentes segmentos da popula^ao. 


7.1 1 Analise de sensibilidade 

Foi mostrado que ha metodos quantitativos para se lidar 
com o erro aleatdrio t represent ados pelo intervalo de con- 
fran^a e pelo valor p. Esses metodos sao mais desenvolvidos 
do que os disponlveis para investigar quantitativamente o erro 
sistemdtico. Uma maneira de avaliar quantitativamente o erro 
sistematico e por meio da analise de sensibilidade; sensitivity 
analysis , em ingles. 1617 

A Logica da analise de sensibilidade 

A analise dos dados influencia os resultados? Ess a questao 
esta na base da analise de sensibilidade. Como ha mais de uma 
forma de analisar os resultados de uma pesquisa, e conveniente 
saber se as variances de tecnicas introduzem tambem varia^ao 
nos achados, Em que medida os resultados sao senstveis a forma 
como o estudo foi conduzido e os dados analisados? A conclusdo 
do estudo mudaria ou seria afetada de alguma maneira pelas 
decisoes metodologicas adotadas pelos investigadoresf 

B Conceito de analise de sensibilidade 

Denomina-se analise de sensibilidade a repeti^ao de proce- 
dimentos, em que se fazem diferentes suposiydes (ou mode- 
los), para examinar o seu impacto nos resultados da pesquisa. 
Um exemplo e proceder a analise dos dados com ou sem os 
valores extremos { valor atfpico; outlier em ingles). Outra ilus- 
tra^ao e empregar diferentes procedimentos para lidar com 
informa^des nao disponlveis (os dados perdidos ou faltosos). 

No primeiro dos exemplos anexos, o procedimento anall- 
tico foi conduzido atribuindo-se o pior e o melhor resultado 
para as observances faltosas. Cada suposi^ao implica nova 
analise dos dados, incluindo ouexcluindo indivfduos das com- 
putanoes. A compara^ao dos resultados entre as analises revel a 
se a forma com que foi feita influencia ou nao as conclusoes. 
Se todas as Simula noes apontam para resultados semelhantes, 
esse fato traz solidez para as conclusoes. A comunidade cienti- 
fica tera maior seguranna em aceita-las. 

Exemplos 7.17B Analise de sensibilidade 

Exemplo 1 Indus ao das perdas de seguimento 

na andllse dos dados 

Em pesquisas envoi vendo seres human os, quase sempre 
ha falhas no acompanhamento dos participantes do estudo. 
Mesmo nas boas pesquisas, perdem-se 5%, 10% ou mesmo 
maior percentual de pessoas. Em pesquisa cllnica, podemos 
querer saber como variam os resultados se inclulssemos todos 
os pacientes perdidos de seguimento. Seja o caso em que o 
desfecho investigado e o obito. Em umaprimeira analise, todas 
as perdas seriam incluidas como desfecho desfavordvel (obito). 
Em analise subsequente, as perdas seriam incluidas como des¬ 
fecho favordvel , isto e, paciente vivo e recuperado no fim da 
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investigagao. A concordance de resultados nas duas analises 
da mats segura 119 a para as conclusoes da investigate. 

Exemplo 2 Inclusao de estudos ein revisoes sistematicas 

A anal is e de sensibilidade tem sido muito usada ein slnte- 
ses da literatura cientlfica. Diferentes formas de analises sao 
posslveis, pela inclusao ou exdusao de estudos de diferente 
qualidade e a verificagao da Influencia dessas decisoes nos 
resultados. 

Uma questao problematic a das revisoes sistematicas e a 
inclusao dos estudos nao publicados. Devido ao risco de vies 
de publica$ao> em que relatos de Investigagoes negativas tem 
menos chance de serempublicadas, tenta-se localizar estudos 
nao publicados sobre o mesmo tema da revisao. A exclusao 
das pesquisas nao publicadas pode levar a estimativas exage - 
radas da eficacia de uma intervengao. Porem, a inclusao de 
estudos de qualidade desconhecida, ou que essa qualidade 
seja diflcil de ser avaliada, pode introduzir vies nos resulta¬ 
dos. Dai a convenience de esmiugar as alternativas, com ou 
sem a inclusao dos estudos nao publicados. A apresentagao 
das revisoes acompanliadas de analise de sensibilidade pode 
dar mais credibilida.de as conclusoes das sinteses da litera¬ 
tura cientlfica. 


7,18 Resultados adicionais 

Nos paragrafos anteriores, mostrou-se que na apresentagao 
dos resultados da Investigagao sao descritas as caracteristicas 
da amostra e os acliados principals. Enfatizou-se a convenien¬ 
ce de especificar 0 pap el do acaso nos resultados e levar em 
conta as caracteristicas da amostra investigada. Foram defini- 
dos e conceituados 0 confundimento e a interagao de fatores, 
assim como as formas de analise de dados, a estratificada e a 
multivariada. 

Apos expor os a chad os principals, ha lugar para assinalar 
dados adicionais de interesse. Entre eles encontram-se os des- 
fechos secundarios, as reagdes adversas e os achados inespe- 
rados. 

Exemplo 7.18 Desfecho secundario: efeitos colaterais 

de medicamento 

Em pesquisa cujo objetivo principal seja determinar a eft- 
cacia de um medicamento, um objetivo secundario definido 
a priori poderia ser o de verificar a incidence de efeitos cola¬ 
terais. Eles entao seriam apresentados depois de mostradas as 
informagoes sobre a eficacia do produto. 

* Orientagao de 1 eituraparaasproximas segoes 

Veremos sucessivamente alguns temas de import&ncia para a 
interpretagao dos resultados. Sao eles: a multiplicidade de com- 
paragoes (segao 7.19), inclusive a analise de subgrupos (segao 
7.20), e a presenga ou nao de hipotese previa (segao 7.21). 


7.19 Multiplas comparagdes 

As pesquisas sao demoradas, trabalhosas, caras. Nao e de 
estranhar que muitos investigadores tentem analisar os dados 
a exaustao, efetuando numerosas comparagdes, mesmo sem 


terem sido planejadas no inicio do trabalho. Os estudantes de 
estatisticalogo aprendem que os numeros quando devidamente 
torturados contam qualquer coisa. Torturam-se os dados ati 
que confessem. For exemplo, analisam-se dezenas de desfechos 
para verificar 0 impact 0 de um tratamento ou alguns desfe¬ 
chos em varios momentos, a cada mes, digamos, durante a nos. 
Tambem sao pesquisadas muitas expo siloes, realizadas fre- 
quentes analises de subgrupos e feitos cruzamentos de diver- 
sas variaveis, mesmo sem base teorica para faze-los. Qual e o 
impacto desse pracedimento nos resultados de uma pesquisa? 

Quando ha numerosas comparagdes, algumas diferengas 
entre grupos, ou associagoes investigadas, alcangam nfvel de 
significance estatfstica simplesmente por obra do acaso. ]y ' 2i 
Em outras palavras, “ atirando-se para todos os lados”, ha mais 
probabilidade de encontrar alguma coisa. Esse procedimento 
resulta em erro do tipo 1. Em casos de multiplas comparators, 
os resultados e statistic ament e significativos devem ser inter- 
pretados com cautela. No Guia CONSORT, faz-se a recomen- 
dagao de descrever "resultado de quaisquer outras analises 
realizadas, induindo andlises de subgrupo e andlises ajustadas , 
distinguindo as pre-especificadas e as exploratorias “. Essa afir- 
magao faz parte do item 18, Tabela 4.6. 

Os aspectos positivos de proceder a multiplas analises resi- 
dem em que algumas questdes cllnicas podem ser formuladas 
na ocasiao, suscetlveis de serem testa das em novas invest iga- 
gdes, Muitos achados de importance cllnica foram primeiro 
detectados por esse procedimento. Nas proximas duas segdes, 
a conduta para lidar com multiplas comparagdes e delineada. 

Exemplo 7.19 Multiplicidade de comparagdes 22 

Foram avaliados 67 ensaios clinicos publicados em quatro 
importantes periodicos de medidna interna, ingleses e nor- 
te-americanos (British Medical Journal, JAMA , Lancet e New 
England Journal of Medicine ), entre Janeiro e junho de 1982. 
Os auto res encontraram, entre outros achados que, em 66 dos 
67 estudos (99%) havia mais de uma comparagao terapeu- 
tica; uma media de 30 comparagdes terapeuticas por estudo; 
somente em duas investigagdes houve ajustamento para multi¬ 
plas comparagdes; em 15 ensaios ( 22 %), os resultados e statist! - 
camente significativos estavam comprometidos por problema 
de multiplas comparagdes. 


7.2 Analise de subgrupos 

A multiplicidade de analises pode ser decorrente, alem da 
presenga de diversos desfechos, da tentative de avaliar resulta¬ 
dos em segmentos da populagao estudada. Por exemplo, sao 
feitas comparagdes entre ho me ns e mulheres, j ovens e idosos, 
fumantes e nao fumantes, obesos e nao obesos, sedentarios e 
nao sedentarios, e assim por diante. A analise pode prosseguir 
combinando subgrupos, caso de obesos fumantes versus obe¬ 
sos nao fumantes e nao obesos fumantes versus nao obesos 
nao fumantes. Isso pode ser feito para o sexo masculino e 0 
feminino separadamente. 

Note-se que, nos subgrupos forma dos, 0 tamanho da 
amostra diminui. Pequeno tamanho de amostra esta asso- 
ciado a achados incoerentes. As caracteristicas dos subgrupos 
comp ara dos raramente sao equilibradas, o que influencia os 
resultados, Daf a necessidade de validar os achados. Isso pode 
ser alcangado em novas pesquisas, o que e dem ora do, ou por 
reanalise de bases de dados existentes. 
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A aceita^ao dos achados em subgrupos envolve, por- 
tantoj prudencia. A aceita^ao simplista dos result ad os da 
analise de subgrupos e fonte de eonfusao na literatura cien- 
tifica, Com o aumento do numero de subgrupos analisados, 
cresce a possibilidade de erro do tipo o erro falso-positive. 
O relato deve esdarecer os aspectos metodologicos mais 
importantes . 21,23,2,1 Existem guias para orientar relato deste 
tipo .- 25 ' 26 Seria adequado, no relato* esdarecer o numero de 
subgrupos analisados. Pela fa alidade de compararem-se sub= 
grupos em bases de dados eletrdnicos, muitas dessas analises 
sao feitas. Serao provavelmente publicadas as que alcan^arem 
significance estatistica, o que results no vies depublicagdo. 

Exemplo 7.20 Antioxid antes e infarto do mioedrdio 27 

Em estudo randomizado, de suplementa^ao de alfatocoferol 
e betacaroteno comparados com placebo, nenlium dos grupos 
mostrou diferen^as estatisticamente significativas em numero de 
eventos coronarianos. Porem, esmiutando-se os dados, encon- 
tram-se homens entre 50 e 69 anos de idade, que tinham tido 
infarto do miocardio e continuavam a fumar, apresentaram pior 
prognostico, com risco aumentado de doen^a coronariana letaL 


7.2! Hipotese previa 

D entre as informa 90 es a constar no relato da investigate* 
encontra-se a posit o da hipotese no raciocinio cientifico, se 
decidida antes da analise (dita pre-especificada ou a priori) 
ou nao (pds-fixada, exploratoria ou a posteriori). Trata-se de 
importante diferenqa a ser esclarecida aos leitores. 

A hipotese pre-especificada norteia a analise dos dados. Ela 
esta em acordo com os fundamentos do metodo cientifico, Esse 
nao e 0 caso da hipotese resultante da analise dos dados, O sig- 
nificado e posterior ao fato. Uma tentativa em dar sentido ao que 
se encontrou, A simples coincidence dos achados deve estar pre¬ 
sente como explicate. Nos exemplos anexos, sao mostrados dois 
acontecimentos deoorrentes do acasoi, sem hipdtese previa - e a 
dificuldade em repeti-los. O mesmo acontece em pesquisas. 

Exemplos 7.21 Acontecimentos 11 a vida real que 

acontecem ao acaso 

Exemplo 1 Coincidence em compras de supermercado 

Suponhamos que o valor total de uma compra de numero - 
sos itens alcance exatamente 300 reals, nem um centavo a mais 
ou a menos. Acontece. Fica-se surpreso em situates como 
ess a, em que sao so mad os os pre^os de dezenas de produtos 
e aparece um valor inteiro, sem fra^oes. No entanto, tente-se 
repetir a compra em um outro dia e postule-se, de antemao, 
que o total sera exatamente 300 reais. A possibilidade de repe- 
tir o mesmo valor e pequena. 

Exemplo 2 Coincidence em pescaria 

Uma pessoa vai pescar, e o anzol se engancha em um chi- 
nelo. Tambem acontece. Naprdxima vez, aposte-separa verifi- 
car se, de proposito, ela consegue pescar o outro pe de chinelo. 
As possibilidades de conseguir sao minimas. 

Credibiiidade da hipotese previa 

Os exemplos das coincidences no supermercado e na pes¬ 
caria ilustram o efeito do acaso. Os pesquisadores estao inte- 


ressados em detectar padroes, nexos causais, e dal a necessi- 
dade de afastar o acaso na interpreta^ao dos resultados. 

Os cientistas dao credibiiidade 4s hipoteses previamente 
formuladas. Acreditam que el as resultam de reflexao sobre 0 
tema. Ja os achados imputaveis ao acaso e as explicates poste- 
riores a analise dos dados sao olhadas com velada suspeita - e 
considerados como resultados a esperar por valida^ao. Na ana¬ 
lise de dados de uma investiga^ao, pode-se procunar saber em 
que subgrupos de pacientes um tratamento e mais eficaz; ou 
entao, onde obteve os piores resultados. Em tal eventualidade, 
nao ha fund amenta^ ao racional, e specific a, para conduzir as 
analises. A reflexao se da posteriormente. O raciocinio e mais 
ou menos o seguinte quando se depara com uma diferen^a 
ou associa^ao: “se ocorreu isso, uma posstvel explicagdo i.”. 
Explicates ou hipoteses com essa conota^ao necessitam ser 
objeto de confirma^ao em novas pesquisas, para que se afaste 
a coincidenda como a provavel explicate para o achado. 

B Como lidar com multiplas com parades 
no relato da investigate? 

A melhor conduta e conduzir a analise dos dados segundo 
hipotese formulada previamente, aquela assinalada antes da 
inspeto dos dados, Se de tecta dos resultados estatisticamente 
significativos sem hipdtese inicial, apenas em consequencia de 
analise exploratoria dos dados, eles sao aceitos com reserva. 
Em termos ideals, e conveniente que, no relato, seja esclare- 
cido se o achado decor re de hipotese, inicial me nte formulada, 
ou consequente de multiplas analises de um mesmo arquivo 
de dados, sem hipotese norteadora do raciocinio. 

Uma conduta postulad a para dificultar a aceita^ao de resul¬ 
tados estatisticamente significativos e ajustar 0 valor p para 
menos , proporcional ao numero de comparators (ver 18.15D, 
Ajustamento do valor p). 

Exemplo 7.21 B Trabalho materno e aleltamento 

Em investigate sobre a preValencia do aleltamento materno, 
postulou-se, a priori 7 que havia rela^ao entre trabalho materno 
fora do lar e frequencia de aleltamento materno, e mesmo apon- 
tou-se a dire to dos achados. Na analise, encontrou-se o que se 
postulara: maes residentes em areas pobres e trabalhando fora 
do lar amamentavam signiheativamente menos os seus filhos. 


7.22 Forma de apresenta^ao 
dos resultados 

Alem da seleto das infbrmators a serem incorporadas no 
artigo e da ordem em que irao aparecer, assuntos abordados 
nas se^des anteriores, uma terceira quest ao tambem aflora 
desde o inicio da prepara^ao do artigo e, em especial, no 
momento de redigir a se^ao de resultados. Trata-se de como 
exp or as informaqoes sobre a pesquisa. 

A Informa $oes quantitatlvas e 
0 texto que as complementa 

Os numeros contribuem para a precisao. O cientista ita- 
liano Galileu Galilei, 1564-1642, em frase famosa, nos indicou 
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caminho para aumentar a precisao das observances: “ Medir o 
quefor mensurdvel e tomar mensurdvel o que ainda ndo pode 
ser me dido” 

Lord Kelvin, matematico irlatides, 1824-1907, disse algo 
com significado parecido: “Tudo o que existe> existe em alguma 
quantidade epode, portanta, ser mensurado” 

As vezes, fazem-se afirma^oes de maneira pouco conven¬ 
tional, imprecisas e que dificultam a interpreta^ao ou impos- 
sibilitam a sua comprova^ao. Afirma-se, por exemplo, que a 
maior parte das pessoas prefere tal service ou predominam 
determinadas caracterfsticas nos portadores de artrite reuma- 
toide. Os resultados precisam ser apresentados de maneira 
clara e inequivoca. Por isso, a sintese quantitativa dos achados 
e requerida em muitas situaqoes. Embora os mimeros sejam 
super lores as describes nao quantitativa s dos event os, eles 
rep resent am apenas uma fase no andamento das pesquisas 
e nao o seu objetivo final. Constituem etapa intermediary 
para o proposito maior e mais complexo de interpreta^ao dos 
resultados. As palavras complementam os mimeros e refletem 
o seu significado. Essa expUca^ao deve consta r no texto acorn- 
panhando as tabelas ou figuras. 

B Uso de computagao eletronica 

O pesquisador tern no computador um aliado, A maquina 
ordena os dados de acordo com instru^oes. O pesquisador 
precisa saber o que ele mesmo deseja e como os dados devem 
ser tratados. As decisoes sobre ordena^ao e apresenta^ao 
dependem dos objetivos da investiga^ao e do conhecimento 
do pesquisador sobre esses assuntos - ou da assessoria que 
possa dispor. 

Uma facilidade do uso do computador reside na forma como 
os resultados das analises sao dispostos para o usuario. Esse e 
infbrmado dos resultados de varios testes estatfsticos e os respec- 
tivos valores de probabilidade, sem a necessidade de recorrer a 
tabelas, calcular graus de liberdade ou indicar se o teste e bicaudal 
ou nao (ver 18.17, Teste unicaudal ebicaudal). Ha tambem o ajus- 
tamento automatico dos mimeros para compor tabelas e figuras. 
Outro aspecto positive do uso de um bom programa estatistico 
para computador e a confiabilidade dos resultados. 


7.23 Regras basicas para a 
apresentagao dos resultados 

A regra de ouro na apresentaifao dos resultados em artigos 
cientfficos e mesclar com sabedoria texto, tabelas e figuras. Como 
essa regra tem pouca utilidade para os escritores iniciantes, tres 
principles listados na Tabela 7.7 sao comentados a seguir. 

Tabda 7.7 Trds regras basicas para a preparat^ao da 
se^ao de resultados 

Apresentar os resultados em sequence logica no texto e nas 
iiustragoes. 

Enfatizar ou resumir apenas observances importantes e nao repetir, 
no texto, to das as informagdes das tabelas ou das ilustragdes, 

Jndicar, sempre que apropriado, a significance estatistica dos 
resultados. 


Apresentar os resultados em sequencia 
logica no texto e nas ilustragoes 

Os resultados relevantes sao sempre mais bem express os 
por melo de ilustragoes, desde que confeccionadas apropria- 
damente. Ilustragoes compreendem tabelas e figuras. Nelas 
aparecem os dados brutos ou aqueles elaborados a partir deles, 
expressos sob forma sintetica, como taxas e razoes. Dessa 
maneira, os achados recebem o devido realce e sao de mais 
facil interpreta^ao. 

I Enfatizar somente informagoes 
importantes e nao repetir no texto 
o que consta nas ilustragoes 

O texto fica reservado & interpreta^ao sucinta dos dados. 
Nao e local para a repeti^ao das mesmas informagoes que se 
encontram nas ilustragoes. Apenas ha referenda aos dados 
das ilustragoes para realgar alguns pontos e facilitar o enten- 
dimento. Assim, se o resultado de um teste estatistico consta 
de uma ilustra^ao, o mesmo resultado nao precisa ser repetido 
no texto. 

Evita-se colocar muitos numeros no texto, ao descrever os 
resultados, pois mais confundem do que auxiliam o leitor na 
compreensao dos resultados. Prefere-se usar frase interpreta- 
tiva a uma serie de mimeros. Ver mais adiante os exemplos da 
se^ao 7.24A, que ilustram a repeti^ao abusiva de informa^oes 
no texto, procedimento a ser evitado, 

O uso no texto de um numero sintese faeilita a com¬ 
preensao da materia. No Exemplo 1 sobre diabetes, se^ao 
7.10B, indicou-se que "a incidencia da doen^a foi 58% 
menor no grupo de mudanga do estilo de vida e 31% menor 
no grupo do medicamento metformina quando comparados 
com o placebo” Informa^ao complementar como essa cons- 
titui aspecto positive, pois fornece a magnitude da dife- 
ren^a, o que frequentemente tem claro significado para o 
leitor. Mas atengyo: os dados relativos podem ser enganosos 
em interpreta^oes isoladas, se nao acompanhados de fre¬ 
quences absolutas ou se ess as nao estao disponiveis para 
compara^ao. 

Indicar a significance estatistica 
dos resultados 

Quando houver indicates, a significancia estatistica dos 
resultados e assinalada, usualmente, pelo intervalo de con- 
fian^a ou pelo valor p. Em muitas situates, e preferivel relatar 
o tamanlio do intervalo de confian^a, pois contem mais infor- 
ma^des do que o valor p (ver 18.13E, Preference pelo uso do 
intervalo de con franca). 


7.24 Erros elementares a evitar 
na apresentagao dos resultados 

Ires erros a serem evitados estao relacionados na Tabela 
7.8. Note-se que eles nao seriam cometidos se as regras basicas 
recem-mostradas fossem obedecidas. 
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Tabela 7.8 Tr£s err os a serem evitados na prepara^ao 
da seqao de resultados 

Repeti^ao abusiva de infornia^oes no texto. 

Ilustra^oes desnecessarias. 

Texto nao informalivo sobre o conteudo das ilustragoes. 


Repetigao abusiva de informa^des 
no texto 

Textos com muitos numeros e perce ntuais sao desinteres- 
santes, confusos, cansativos, O leitor tera que se esfor^ar para 
descobrir o essencial entre uma pletora de dados. Evita-se for- 
necer informa^oesbrutas ou abstratas, de dificil interpreta^ao, 
pois o enfoque tem de ser outro. Apresenta-se, sempre que 
possfvel, o conteudo de maneira facil e acesslvel, com corn- 
para 96 es vistveis e que fa^am sentido - mellior sob a forma 
de tabela ou figura. A sequencia de apresenta^ao tambem 
importa. Frimeiro, aparece o essendal, como a compara^ao 
importante e o que se depreende a partir del a. Depois, situ- 
am-se as denials informa^oes de interesse, 

Exemplos 7.24A Repeti^ao abusiva de informa^oes no 
texto - exemplos a nao serem imitados 

Exemplo 1 Idade por ocasiao do inlcio da doen^a 
Assim estava escrito no artigp a partir do qual o exemplo foi 
retirado: “lactentes (ate 2 anos) 6 casos; pre-escolares (2 a 6 anos) 
22 casos; escolares (7 a 12 anos) 6 casos; adolescentes (13 a 19 
anos) 3 casos e adult os (acirna de 20 anos) 2 casos (figura X)7 
Note-se que o texto aponta para uma figura, designada 
como X e aqui nao reproduzida, mas que mostra claramente a 
distribui^ao dos casos por idade. No caso, o texto poderia ape- 
nas confer: “A doen^a predomina em pre-escolares (figura X).” 

Observe-se tambem, que as pessoas com exatamente 20 
anos nao estao incluidas em nenhuma categoria de idade. A 
ultima categoria, de adultos, provavelmente deveria ser rotu¬ 
la da como “20 anos ou mats” 

Exemplo 2 Caracteristicas da amostra 
“Foram avaliadas na primeira fase 1.660 pessoas, 979 
mullieres ( 59 %) e 681 liomens (41%), Em rela^ao a escolari- 
dade, 584 (35,2%) eram analfabetas, 584 (35,2%) tinham de 1 
a 3 anos, 347 (20,9%) de 4 a 7 e 145 (8,7%) com 8 ou mais anos 
de escolaridade. Quanto a idade, 614 pessoas (36,9%) tinliam 
de 65 a 69 anos, 466 (28,1%) de 70 a 74, 269 (16,2%) de 75 a 
79, 200 (12,1%) de 80 a 84 e 111 (6,7%) de 85 a 96 anos. Em 
rela^ao a classifica^ao socioeconomica, 91 pertenciam 4 classe 
A (5,5%), 237 a classe B (14,3%), 615 4 classe C (37,1%), 623 a 
classe D (37,6%) e 92 4 classe E (5,5%).” 

Uma tabela mostraria com mais propriedade as caracteris¬ 
ticas da amostra, A repeti^ao, no texto, de dados expostos em 
figura ou tabela, ou que seriam mais bem apresentados dessas 
formas, torna-o enfadonho. 

Exemplo 3 Resultados de inqu4rito de prevalencia 
“Forum examinadas 2.137pessoas,, das quais 194 apresenta- 
ram diagnostico de cdncer de pele (9,08% dos pacientes exami - 
nados), distribiddos da seguinte forma: 160 casos de carcinoma 
basocelular (CBC) (82,47% dos casos de cancer de pele), 33 de 
carcinoma espinocelular (CEC) (17,01%) el de melanoma (MM) 
(0,217%). As lesoes prdneopldsicas representaram 21,53% da 


popula^do examinada (460pessoas), sendo a ceratose actinica a 
mais frequente (296 casos; 64,35% das lesoes), seguida por 112 
casos de outros nevos (24,35%), 40 de nevos melanodticos mul- 
tiplos (8,7%), 11 de outras pre-neoplasias (2,39%) el le neopla¬ 
sia (0,217%). Os resultados das bidpsias confirmaram 72 CBCe 
1 MM. Das suspeitas cltnicas de CBC, 4 tiveram re suit ado his- 
topatologico de CEC e outra de pele normal. Alem disso, um 
caso de suspeita clinica de MM teve result ado histopatoldgico de 
CEC. O caso de MM foi empaciente de pele clara” 

A presente descri^ao tem varias limita^oes: 

* Texto confuso, muita informa^ao, dificil de entender. 
Estaria mais claro se, apoiado em tabela, real^asse alguns 
pontos relevantes. Por exemplo: " Entre as 2.137pessoas 
examinadas, 194 (9%) apresentaram cancer de pele. Hou - 
ve somente um caso de melanoma. ” 

* Muitos numeros, absolutos e relativos, relacionando-se 
a diferentes totals, de pessoas, de diagnostico de cancer 
de pele, de lesoes pre-neoplasicas 

* Percentuais com variances em niimero de casas deci¬ 
mals: uma, duas e ires decimals. Uma regra seria, de an- 
temao, decidir quantas casas usar para expressar a vari- 
avel e man ter consistentemente 0 numero escolhido. Por 
exemplo, nenhuma casa decimal em amostras de pequeno 
tamanho ou uma casa decimal nas demais situates. A 
escolha depende tambem da precisao das medidas 

* Numerosas siglas, o que deve ser evitado. 

B llustra^des desnecessarias 

Tabelas e figuras somente sao usadas quando necess arias 
para a efetiva compreensao. Sao dispensaveis quando apresen- 
tam informa^oes elementares, que a simples men^ao no texto 
seria suficiente para esclarecer 0 leitor. 

Uma caracterMca de tabelas e figuras e serem autoexplicati- 
vas , o que significa nao ser necessario ir-se ao texto para entende- 
las. Aproveita-se o tftulo e a legenda para fornecer as informa^oes 
esclarecedoras. Na Tabela 7.9 aparecem regras elementares sobre 
o assunto e os Capltulos 19 e 20 contem instru^oes adicionais. 

Exemplo 7.24B Ilustra^ao dispensivel 

Suponhamos uma pesquisa em que foram estudados 120 
pacientes, em numero igual de homens e mulheres. Tal infor- 
ma^ao poderia simplesmente estar no texto e nada mais. Seria 
redundante apresenta-la tambem em uma figura, em pizza, dtvi- 
dida ao meio e sinalizando: 50% de liomens e 50% de mullieres. 

C Texto nao informativo sobre 0 
conteudo das ilustra^oes 

Na apresenta^ao dos achados da pesquisa, o autor precis a 
exp or sinteticamente os dados e seguir linha de racioclnio coe- 

Tabela 7.9 ’Ms regras basicas para a elaborate de 
ilustraqoes^ 

As ilustra^oes devem ser autoexplicativas. 

As tabelas sao utilizadas para mostrar vaiores precis os. 

As figuras estao indicadas para realgar, principalmente, tendencias 
ou rek^oes entre variaveis. 

4 Elustra-ytkii inciuem tabdas e figuras (ver 19.1 t Tt.TEiiinulogia). 
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rente. O texto conduzira o leitor na descoberta de informa£oes 
relevantes coletadas na pesquisa, facilitando o entendimento 
sobre os dados constantes de tabelas e figuras. For isso, nao 
e boa pratica simplesmente enviar o leitor para, ele prdprio, 
ter a incumbencia de descobrir o que as ilustra^des contem. 
A reda^ao deve contemplar a interpret a^ao sucinta de cada 
tabela e de cada figura, quanto & informa^ao ou & men sagem 
a ser real^ada. Naosepode pecar por excesso (ver exemplos 
7.24A) nem por falta (ver exemplos 7.24C). A recomenda^ao e 
destacar-se, no texto, o que se depreende da analise das tabelas 
ou figuras. Ess a inter pretax ao sucinta e de responsabilidade do 
autor do artigo, que nao pode transfer!-la ao leitor. 

Exemplos 7.24C Reda^ao a ser evitada 

Exemplo 1 

“Os resultados estdo anexos ” 

Exemplo 2 

“O efeito do tratamento pode ser visualizado na figura 
anexa7 

Exemplo 3 

“Os dados obtidos estdo retmtados nas van as tabelas apre- 
sentadas no trabalho" 

Exemplo 4 

“Os resultados encontram-se nas tabelas 1 a 6 e nas figuras 
1 e 2T 

Comentarios dos exemplos 1 a 4: o autor deve pensar que 
os numeros falam por si mesmos. Essa e uma postura errada 
em artigos cientificos. A conduta adequada consiste em cha- 
mar a aten^ao, no texto, para os aspectos relevantes de cada 
ilustra^ao. 

Exemplo 5 

A distribute do dos medicos fumantes atuais, segundo o sexo 
e o grupo etdrio, e dada pela Tabela 1. Os medicos fumantes 
atuais, segundo a especialidade medica, constam na Tabela 2. 
A distribute do dos medicos fumantes atuais, segundo a Unidade 
da Federaedo, e dada pela Tabela 3. A distribuigdo dos medicos 
fumantes atuais, segundo a area geogrdfica do pats, e dada pela 
Tabela 4 7 

Comentarios: a reda^ao continua no mesmo teor, pois ha 16 
tabelas no artigo original de onde esses dados foram compilados. 
O autor esta indicando para o prdprio leitor procurar nas tabe¬ 
las o que e relevante. Como assinalado nos exemplos anteriores, 
trata-se de postura incorreta na apresenta^ao dos resultados. 

Exemplo 6 

“Os indices de (...) apresentaram distribute do heterog&nea, 
estando em queda no pertodo estudado, exceto a taxa defre- 
qu&ncia, devido a modificaeoes nos numeros que compoem seus 
numeradores e denominadores7 

Comentario: frase contraditoria, mais confunde do que 
esclarece. 


► 7.25 Estatistica 

Os dados da pesquisa, quando apropriado, recebem trata¬ 
mento estatfstico para serem apresentados no artigo cientlfico. 
Faremos algumas observances referentes ao uso da estatistica 
na apresenta^ao dos resultados. 


A Descrigao das caracteristicas 
da amostra 

Para a descrigao das caracteristicas da amostra, ha uma 
variedade de tecnicas de estatistica descritiva. Exemplos sao as 
medidas de tendencia central (media, mediana) e de variabili- 
dade (menor e maior valor, desvio-padrao). 

B I referenda estatistica e 
orientagao de leitura 

For questoes praticas, as pesquisas sao realizadas em amos¬ 
tra e nao em toda a popula^ao. O objetivo e analisar os dados 
em numero reduzido de particip antes para conhecer o que 
existe na popula^ao. Os valores obtidos na amostra const! - 
tuem estimativas, com certa marge m de erro, do que ocorre na 
populagao. Consequentemente, ao relatar os valores encontra- 
dos em amostras, como medias, percentuais e riscos relatives, 
informa-se a precisao das estimativas. 

O tema inferincia estatistica esta distribuido em varias partes 
deste liv r ro, em rela^ao com o assunto abordado no capitulo. 

p Capitulo 6: introduifao a estatistica infer end al (6.23C) 
p Capitulo 7: intervalo de confian^a e valor p na apresen- 
ta^ao dos resultados (7.9 a 7.11) 
p Capitulo 8: intervalo de confian^a e valor p na interpre- 
ta^ao dos resultados (8.5, 8.10 a 8.14 e 8.24) 
p Capitulo 18: relate do intervalo de confian^a e do valor 
p (18.13 a 18.15) 

C Rea Ice da redagao para os 
achados da pesquisa 

A redagao mais adequada e a centrada nos achados da pes¬ 
quisa e nao na analise estatistica. Essa da suporte as afirma^oes 
do autor, sem ocupar o lugar de destaque, que deve estar reser- 
vado ao relato dos desfechos investigados. 

Exemplo 7.25C Redagao com realce para os 
achados da investiga^ao 

"(...) 18% dos adultos com baixa escolaridade relataram sin- 
tomas de depressdo comparados com apenas 9% naqueles de 
alta escolaridade (razdo de prevalSncias = 2; intervalo de con- 
fianga de 95%: 1,7 a 2,3)? 

Fela inspe^ao dos numeros apresentados, conclui-se que 
existe diferen^a significativa entre os dois percentuais: o inter¬ 
valo de confiang;a da razao de prevalences nao inclui o numero 
1 (o valor nulo). 

I Realce para os resultados estatisticos 
da pesquisa da redagao 

O relato centrado na analise estatistica nao e a maneira mais 
adequada para comunicar os resultados de pesquisa cientlfica 
em ciencias da saude. 

Exemplo 7.25D Redagao com realce para 
os testes estatisticos 

“A media e a varidneia obtidos para resultados positives foi, 
respectivamente t 28,89 e 70,0657; para os resultados negatives 
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foi 28,82 e 1679,14. Com afinaMdade de testar a kipdtese de 
igualdade entre as medias de idade para os grupos positives e 
negativos, aplicou-se um teste de diferenga que, ao nfvel de sig- 
niftedneia de a — 0,05, levou-nos a aceitar a kipdtese de igual¬ 
dade entre os dots grupos. Nao houve pois, diferenga entre as 
medias de idade para os individuos com resultados positivos e 
negativos ” 

Em outro trecho do mesmo artigo, encontra-se o seguinte: 

"0 valor do X 2 calculado foi X 2 = 10,229, que, comparado 
com X 2 # 0,05 = 4,61, levou-nos a rejeitar a kipdtese de indepen¬ 
dence. Condui-se que, com uma probahilidade de 0,95, houve 
dependincia entre os resultados de exame e a regido de proce- 
dencia dos pacientes, sendo a regido X a que mais influi nessa 
dependincia5 

E Comentarios 

Na segao de resultados do artigo cientifico, sao forneci- 
das informa goes sufi dentes sobre a pesquisa de tal modo que 
permit a o leitor acompanhar fadlmente o que foi feito. Como 
ilustrado, o relato cent rad o nos achados e mais condizente, 
na maioria dos casos, comparado ao que prior iza a analise 
estatistica dos dados* Ilavera situagoes em que complexas 
analises serao referidas ou explicadas, A complexidade da 
analise nao e motive para que ela nao seja mencionada ou 
apresentada, Na avaliagao do trabalho para publicagao, o 
editor dispoe da assessoria de estatisticos, que estao fami- 
liarizados com os procedimentos. Pode-se ate fornecer deta- 
llies dos calculos, separadamente, acompanhando o artigo, 
para serem usados pelo assessor estatfstico na avaliagao do 
texto. A informagao complementar nao seria submetida para 
publicagao, mas somente com o intuito de facilitar a apre- 
ciagao do revisor quanto ao merito do artigo e ao rigor com 
que a analise foi conduzida. Essa informagao complementar 
tambem pode ser disposta na pagina eletronica do periodico, 
a criterio do editor* 


7.26 Tamanho da segao 
de resultados 

Tamanlio do texto e qualidade nao t&m relagao dir eta. 
Embora os editores de periodicos cientlficos variem na quan- 
tidade de inform agao que julgam aceitavel divulgar, lia predi- 
legao para relatos curtos na area medica. Tendo esses aspectos 
em perspectiva, algumas nogoes praticas sobre o assunto sao 
apresentadas a seguir. 

As segoes de metodo e de resultados constituem as duas 
de maior extensao na estrutura dos artigos cientlficos ori¬ 
ginals publicados no New England Journal of Medicine. Isso 
nao significa, no entanto, que a segao de resultados deva ser 
obrigatoriamente de grande extensao. Seletividade na esco- 
lha do que re velar e concisao na apresentagao sao duas qua- 
lidades apreciadas no relato de qualquer parte do artigo. Por 
isso, desaconselha-se a redund&ncia - isto e, os mesmos dados 
reproduzidos em figura, tab ela e texto - e a verborragia ou, o 
seu oposto, a omissao de informagoes que esclareceriam devi- 
damente o leitor. A segao tera o tamanho suficiente para apre- 
sentar somente as informagoes relevantes, da forma mais clara 
e concisa posslvel. £ preciso ter em conta, porem, as restrigoes 


impostas pela editoria cientlfica do periodico, o que, em geral, 
const a das instru goes para autores. Um maximo de tres a cinco 
ilustragdes, incluindo figuras e tabelas, e usualmente estipu- 
lado em artigos de pesquisa. Nos artigos curtos, a tendencia 
e permitir apenas ilustragao unica para acompanhar o texto, 
seja tab ela ou figura. 


7.27 Sugestoes 

Lembre-se de que o artigo sera avaliado por especialistas, 
que irao averiguar a logica e a plausibilidade dos achados, se 
parecem refletirou distorcer a realidade. A impressao que tive- 
rem nessa avaliagao influenciara a aceitagao ou nao do artigo 
para publicagao. Fortanto, apresentar os dados de maneira 
honest a e da melhor forma possivel. 

Inspecione a segao de resultados em artigos publicados 
nos melhores periodicos cientlficos para inteirar-se de formas 
apropriadas de apresentagao. 

Faga com que as pessoas encarregadas da coordenagao da 
col eta de dados e da analise estatistica fagam um relato do que 
aconteceu, fiquem responsaveis pela redagao da segao resulta¬ 
dos ou a aprovem, uma vez terminada. 

Situe as informagoes nos lugares apropriados do artigo cien- 
tlfico. A segao resultados deve abrigar apenas os achados da 
investigagao; nao e local para a descrigao de aspectos metodo- 
logicos, os quais ficam mais bem situados na segao de metodo, 
nem para os comentarios sobre os achados de outros pesquisa- 
dores, o que deve estar confinado 4s segoes discussao e introdu- 
gao. For isso, raramente, encontram-se referencias bibliograficas 
no relato dos resultados de um artigo cientifico original, 

Apresente os dados em ordem logica, que pode nao coin¬ 
cide com a sequencia cronologica em que o trabalho foi con- 
duzido. Torne o texto o mais simples possivel, em acordo com 
o publico para o qual o artigo esta enderegado e com o obje- 
tivo da investigagao. No entanto, utilize as tecnicas que melhor 
permitam Levar em conta a complexidade da situagao e possi- 
bilitem solida interpretagao. 

Apre sente somente os dados relevantes. O autor do artigo 
a ser submetido a publicagao e o responsavel por mostrar ape¬ 
nas os dados relacionados aos objetivos da investigagao. Nao 
ha justificativa em informar dados irrelevantes simplesmente 
porque eles foram coletados e julgados vagamente como inte- 
ressantes. 

Tenha em mente que o artigo pode ser incluido, futura- 
mente, em revisao sistematica. Portanto, precisa conter as 
informagoes habitualmente necessarias para compo-la como, 
por exemplo, o tamanho da amostra, as perdas, as taxas de 
incidencia ou o risco relativo, acompanhadas dos respectivos 
intervalos de confianga de 95%. £ de born alvitre ler revisao 
sistematica sobre o assunto do artigo, pois nela se encontra 
avaliagao critica dos textos publicados, o que auxilia a rea- 
lizagao da investigagao e o relato dos resultados (ver 6.12C, 
Aprendizado por meio da revisao sistematica) . 

Faga com que os resultados sejam acompanhados das res- 
pectivas analises e statistic as. Nem to das as informagoes quan- 
titativas, porem, precisam estar acompanhadas de analise esta- 
tfstica. Ha, entretanto, aquelas em que apresentar o resultado 
dessa analise e fundamental, Na duvida, consultar um especia- 
lista sobre o assunto. 

Redija o texto na forma estruturada, Uma forma de estru- 
turagao encontra-se na Tab ela 7.1. 
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A uniao dos resuitados e da discussao em uma unica se^ao 
e por vezes encontrada. Em textos medicos, ela e pouca usada, 
mas podera estar justificada em artigos curtos. As duas se^oes 
reunIdas em uma so dificuliam para o leitor separar os dados 
originals do autor dos da literatura. Em principio, nao combi- 
nar resuitados e discussao em uma unica se^ao. 

Durante a prepara^ao do artigo, disponha as tabelas e 
outras frustrates, separadamente, cada qual em uma pagina. 
Seela for impressa, escreve-se no verso a interpreta^ao e outros 
pontos que vierem a tona quando a ilustra^ao for analisada 
ou comentada pelos proprios autores ou por outras pessoas, 
em particular, os especialistas na materia. Essas anota^Ses sao 
muito uteis para a reda^ao dos resuitados e da discussao. 

Mantenha o texto separado das frustrates. Dess a maneira* 
fornia-se um texto corrido e, outro, somente com tabelas e 
figuras. Lembre-se de que a pessoa encarregada de dispor as 
frustrates no texto final nao e o autor, mas um diagramador, 
profissional pago pelos responsaveis pelo periodico. Com a 
separa^ao entre texto e frustrates, e mais fdcil para o autor 
contar o numero de palavras, que e restrito ao texto, e corn- 
par a r as frustrates para liarmoniza-las quanto aos seus com- 
ponentes, como tftulo, sequencia de apresenta^ao dos dados, 
unidades de medida e numero de decimals. 

Verifique se tod as as tabelas e figuras estao citadas no texto. 

Prepare o texto com a convic^ao de que o leitor tern conlie- 
cimento de estatlstica, mas explique no texto os dados expos- 
tos em tabelas ou figuras, O autor nao deve sup or que os 
numeros falam por si mesmos. Um mfnimo de interpreta<£ao e 
necessario. Ao menos a explica^ao para direcionar o leitor no 
entendimento dos achados da investigate. Deve-se realgar as 
tendencias ou as observances relevantes e omitir pormenores, 
os quais sao representados pelas informates com pouca ou 
nenhuma relevancia para as conclusoes da investigate. 


7.28 Comentario final 

O presente capitulo contem a visao da estrutura da se^ao 
de resuitados de um artigo cientifico. Abordou~se o que apre- 
sentar, em que sequencia e como faze-lo. No proximo cap!- 
tulo, sera a vez da se^ao de discussao, na qual o autor coteja 
os seus acliados com os registrados na literatura. Mais adiante, 
nos Capitulos 18, 19 e 20, ha instrunoes de como apresentar 
detalhes de estatlstica, as tabelas e as figuras, o que constitui 
complemento ao presente capitulo. 
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A discussao e a quarta e ultima parte do corpo do artigo 
cientifico original. Uma estrutura para a discuss ao, mos- 
trada na se^ao 8.2, serve de guia para apresentaqao dos assuntos 
no capitulo. Entremeados a os temas do capitulo, estao concei- 
tos de metodologia cientifica, epidemiologia e estatfstica, uteis 
para a analise critica das evidencias e para aprimorar o relate 
da investigate- 


► 8.1 Para que serve a 
segao de discussao 

Em resultados, assunto do capitulo anterior, o autor apre- 
sent a os principals achados da sua pesquisa. Depois, na dis¬ 
cussao, tent a dar sentido ao que encontrou. O cerne da dis¬ 
cussao e a interprets to dos result ad os obtidos e a sua rela^ao 
com o conliecimento existente, de modo a chegar-se a uma 
conclusao. 


8.2 Estrutura da se^ao de discussao 

A discussao e a parte do artigo mais aberta a imagina^ao 
do autor de um artigo cientifico. Tambem e a que apresenta 
maior variabilidade de conteudo se comparada as se^oes de 
introdu^ao, metodo e result ad os. 

Topicos a abordar na se;ao 
de discussao 

Um autor experiente, ao redigir a discussao, coteja os resuh 
ta d os que obteve com o qu e existe de relevante na literatura 
cientifica sobre o tema e emite juizo sobre a qualidade das 
investiga^des que cita. Tambem aponta para as limita^oes do 
proprio estudo, comenta como os novos achados integram-se 
ao corpo de conhecimentos sobre o assunto, conclui e sugere 
caminhos ou especula sobre a dire^ao para futuras pesquisas. 
Os temas apontados estao agrupados na label a 8.1, em cinco 
topicos, o que serve de estrutura para comp or uma se^ao de 
discussao. Nem to dos serao desenvolvidos com igual pro- 
fundidade em to das as publica^des nem na mesma ordem. A 
sequencia em que aparece no texto e pouco importante, mas 
os temas apontados sao os principals candidates para serem 
lidados na discussao. 

I Fontes de consuita para o relato 
da discussao 

Para auxilia-lo no relato, o escritor de artigo cientifico tern 
a sua disposi^ao muitas fontes de consuita, dentre as quais: 

■ Os livros sobre reda^ao cientifica, como o que o leitor 
tern em maos 

* As n ormas d e Vane ou ver; a p arte referen te & prep ar a t o 
da discussao consta na Tabela 8.2 

« As instru^oes para autores; as de um conceituado perib- 
dico de medicina interna, tambem restritas & discussao, 
estao transcritas na Tabela 3.3 


Tabela 8.1 Estrutura da se^ao de discussao de um 
artigo cientifico original e a localizaqao dos topicos 
dessa estrutura nas se^oes do presente capitulo 


Tdpicos 

SeQoes 

Re alee para os achados relevantes e originals. 

8.3 

Avalia^ao critica da propria pesquisa, em especial, 
das limita£des. 

8.4 a 8.7 

Comparaqao critica com a literature pertinente. 

8.8 a 8.10 

Interpretaqao dos achados. 

8.11 a 8.21 

Conclusao: inclui general!zagao, implicates, 
perspectivas, recomenda^oes. 

8.22 a 8.28 


Tabela 8.2 As normas de Vancouver para a redaqao da 
se^ao de discussao do artigo cientifico 

Enfatizar os aspectos novos e importantes do estudo e as conclusoes 
deles derivadas, 

Nao repetir detalhadamente dados ou outras informa^oes 
apresentados nas segoes de introdu^ao ou de resultados. 

Para estudos experimentais, e util inieiar a discussao resumindo 
brevemente os principals achados, depots explorar os posslveis 
mecanismos ou explica^oes para esses achados, comparer e 
contrastar os resultados com outros estudos relevantes, declarar as 
iimita^oes do estudo e explorer as implicate® dos achados para 
pesquisas futures e para a pratica cllnica. 

Relacionar as conclusoes com os objetivos do estudo, mas evitar 
afirma^oes sem embasamento e conclusoes que nao tenham 
sustenta^ao adequada pelos dados. Em especial, os autores devem 
evitar fazer afirmat e® sobre beneflcios economicos e custos, 
a menos que seu original inclua analises economicas e dados 
apropriados. 

Evitar alegar precedencia e aludir a trabalhos que nao estejam 
completes. 

Proper novas hipoteses quando justificavel, mas qualifica-las 
claramente como tal. 

Funte; Vancouver 200S: item IV. A.8. 1 

* As recomendaqoes para o relato de investigates, por tipo 
de estudo ou tema de pesquisa; no guia CONSORT, por 
exemplo, especifico para a reda^ao de estudos randomi- 
zados, const am varias reco men dadoes para a se^ao de 
discussao do artigo cientifico; elas estao transcritas nos 
itens 20 a 22 da Tabela 4.6 (ver 4.9, Diretrizes especlficas 
para o relato de investigates). 


8.3 Rea Ice para os achados 
principals da pesquisa 

Maneira comum de inieiar a discussao consiste em realgar 
os achados mais importantes ou os novos conhecimentos des- 
vend ad os pela pesquisa. Irata-se da resposta do autor, o que 
os seus dados indicam ante o objetivo da investigate. A res- 
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Tabela 8.3 Instru^oes para autores do periodico 
Armais of Internal Medicine sobre reda^ao da se^ao de 
discussao do arligo dentifico 

Considere a estruturayao da discussao de acordo com a seguinte 
sequencia: 

- Apresente um breve resume das prineipais conclusoes, com 
particular enfase na forma como os achados contribuem para 
aumentar o corpo de conhecimentos sobre o assunto. 

- Discuta os possiveis mecanismos e explicates para os 
resultados. 

- Compare os prdprios resultados com achados reievantes de 
outros trabalhos publicados. Resumidamente, informe as fontes e 
metodos da pesquisa bibliografica que identificaram os trabalhos 
(por exemplo, busca de artigos em lingua inglesa no MEDLINE 
ate julho de 2008), Utilize, quando possivel, tabelas e figuras para 
resumir os trabalhos anteriores. 

- Discuta as limitaqoes do presente estudo e quaisquer metodos 
usados para minimizar ou compensar as refer! das limitaqoes. 

- Mencione direqoes reievantes para futuras investigates. 

- Conelua com uina breve seqao que resuma de maneira simples e 
direta as implicates clmicas do trabalho, 

Ponte: Armais of Internal Medicine 2008." 


pcsta, no entanto, e ainda parcial e necessita ser confrontada 
com o que se publica sobre o assunto, como se mostrara mats 
adiante. 

O imcio da discussao nao e local para simples enumeraqao, 
repetitiva, de to dos os achados j a mostrados na seqao de resul¬ 
tados. O melhor sera, em poucas palavras, resumir ou realyar 
o que foi encontrado de Importante ou de novo, tendo como 
quadro de references o objetivo da pesquisa. 

A sintese dos resultados, no imcio da discussao, serve ao 
proposito de unir o objetivo da investigaqao aos achados obti- 
dos na pesquisa e de ponte para sua interpretayao. A sintese 
e omitida se nao facilitar a reday ao ou a leitura. Por exemplo, 
nos textos curtos, e sempre que houver poucos resultados, tal 
sintese se conhgura desnecessaria. Ja em relatos complexes, ela 
e util e deve constar do imcio da discussao. 

Exemplos 8.3 Sintese dos achados no inicio da discussao 

Exemplo 1 Preval&nda de dor lombar em adolescentes" 

A pesquisa revelou que a dor lombar e relativamente 
comum na adolescencia, e sua prevalencia aumenta com a 
idade. Proporyao importante das dores lombares e recorrente 
ou cronica. 

Exemplo 2 Variaveis reprodutlvas e cancer de mama"' 

Os resultados desse estudo nao confirmam aassociayao entre 
idade, na menarca e na menopausa, com o cincer de mama. 


8.4 Validadedainvestigayao 

Na seyao de discussao, o metodo empregado na pesquisa e 
comentado, de mo do o autor informar quao valida a propria 
pesquisa lhe parece. 

Os cientistas Identificam dois tipos de validade, interna e 
externa (ver Tabela 8.4). O assunto foi inicialmente abordado 


Tabela 8.4 Tipos de validade, seu signifkado e a 
locality ao da descriyao do assunto no presente livro 


Tipos 

Signifkado 

Seyao 

Interna 

Grau em que as conclusoes 
da investigayao sao corretas 
para a amostra estudada 

6.2 A, 8.4 

Externa 

(ou generaii zayao) 

Grau em que as conclusoes 
na amostra estudada sao 
aplicaveis a populayao da 
qual proveio a amostra ou a 
outras populates 

6.2B, 8.23 


na seyao 6.2. As ideias la expostas sao expand Idas no presente 
capitulo, 

A validade interna e associado o conceito de qualidade da 
investigayao na amostra estudada (ver a seguir), enquanto a 
validade externa relaciona-se com a generalizayao e a aplicabi- 
lid ad e dos resultados - ou seja, a utilizayao dos resultados para 
alem da amostra investigada. 

Validade interna 

Uma investigayao tera validade interna quando os resulta¬ 
dos obtidos refletem a verdadeira situ ay ao, Como a verdadeira 
situ ay ao e desconhecida e a pesquisa e feita para desvenda-la, 
a qualidade da aproximayao com a verdade e estimada indire- 
tamente. A apreciayao se faz pelo exame dos aspectos positi¬ 
ves e negativos da investigayao e, em especial, pela procura por 
erros, e sua magnitude, que possam afetar a credibilidade das 
conclusoes. Alguns aspectos positivos e limitayoes sao proprios 
a forma como a Investigate e conduzida e, outros, ao tipo de 
delineamento e as demais tecnicas empregadas. A aceitayao das 
conclusoes da pesquisa envolve conslderayao critica sobre esses 
elementos. No processo de interpretayao, o autor ira posicio- 
nar-se quanto aos resultados obtidos, verlficando e comentando 
se outras explicayoes sao igualmente plausiveis. Indicara tam- 
bem as providenelas tomadas para neutralizar ou minimizar 
erros na fase de planejamento da investigate, de execuyao e de 
analise de dados. 

Os erros sao habitualmente classificados em dois grupos: 
o erro sistemdtico (ou vies) e o erro nao sistemdtico (aleatorio 
ou ao acaso). Essa classificayao foi apresentada anteriormente 
(ver 6.6, Seleyao de participates para estudo), 

► B Vies e acaso 

O vies e o acaso sao possiveis explicates para os resultados 
de uma pesquisa . Pela import&ncia, o tema e visto em diversas 
passagens deste livro (ver orientayao na Tabela 8.5). Os estudos 
viesados sao aqueles em que os resultados estao distorcidos e 
os estudos imprecisos sao caracterizados pela presenya de erro 
aleatorio de monta. Ambos constituem topicos para esmiuyar 
quando da interpretayao dos resultados de pesquisas, 

O escritor de artigo cientlfico podera ter em mente duas 
quest oes 4s quais procurara posicionar-se na discussao: 

p Os resultados podem ser atribuidos a algum vies? 

p Os resultados podem ser devidos ao acaso? 

No caso de uma pesquisa sobre o efeito de um medica- 
mento, por exemplo, o ponto central sera saber se o resultado 
obtido e efeito real do produto ou reflete um vies ouo acaso. 
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Tabela 8.5 Tipos de erro e a localiza^ao da descri^ao do assunto nas se^oes 
e tab das do presente livro 


Tipos de erro 

Seyao 

Tabela 

Erro aleatorio (nao sistematico ou ao acaso) 

6.6, 8.4,8.5.8.10 

8.6,8.11 

Erro sistematico (nao aleatorio, vies ou bias). Tipos: 

6.6, 8.4, 8.5, 8.9 

8.6,8.11 

Vies de seiegao (da populagao ou da amostra) 

6.6, 8.5,8.9 

8.7 

Vies de aferigao (da informagao ou da observagao) 

6.13,8.5,8.9 

8.7 

Confundimento (ou confusao de efeitos) 

6.19, 7.13,8.5,8.9 

8.7 


Kota: a busca per erros constitui mtanana avaiiagao critica da propria investigagaQ (segao 8.5) e tie outras 
investigagueji (segao 8.8). 


C Orientagao de leitura para 
as proximas segoes 

A seguir, os comentarios enfocam a interprets t° do vies e 
do acaso. A seguinte distribui^ao de assuntos e adotada: 

- Interpretative dos resultados da propria investigate (se- 
toes 8.5 a 8.7) 

p Interpreta^ao da comparatao entre resultados de pesqui- 
sas (setoes 8.8 a 8.10) 

■ Interpretapao dos achadosi smtese (seto 8.11) 


8.5 Limitagoes da 
propria investigagao 

As deficiencies de pequena raonta observadas em uma 
pesquisa sao aceitas pela comunidade cientifica se tem 
ou aparentam ter pouca repercussao nas suas concLusoes. 
Forem, ha deficiencias mais serias, com enorme potencial 
de interferir nas conclusoes, Considera-se boa pratica o pro- 
prio autor apontar as carencias do seu estudo do que omiti- 
las, propositadamente, e esperar que passem despercebidas. 
To do relate de pesquisa deve ter essa autoavaliagao, o men 
culpa. Limitagoes importantes nao assinaladas no texto, 
porem detectadas por quern o exam in a* tendem a diminuir a 
credibilidade da investigate. Os especialistas querem saber 
como o autor lidou com aspectos que, conhecidamente* sao 
cruciais para a obten^ao de bons dados e para a correta inter- 
preta^ao dos achados. Os editores solicitam revisao do texto 
por especialistas no tem a para disporem de opiniao abaLi- 


zada sobre o assunto. Os revisores esperam encontrar boas 
solu^oes para os potenciais problemas acompanhadas de 
relatos adequados sobre o que foi feito. A discussao nao e 
local, porem, para esmiugar toda e qualquer deflciencia, por 
minima que seja. So merecem ser apontadas as que possam 
influenciar substancialmente os resultados e alterar as con¬ 
clusoes da investigate- Tambem podem ser comen tad as as 
providencias adotadas para neutralize-las, contorna-las ou 
estimar a sua influencia nos resultados.. 

O pesquisador, no delineamento e na analise de sua pes¬ 
quisa, toma providencias para eUminar possiveis vieses e 
para levar em conta o acaso nos seus resultados (ver Tabela 
8.6). O leitor, por sua vez, decidira se o autor alcangou o 
seu intento. Verificara se e provavel que algum fator tenha 
introduzido vies grave nos resultados e se o acaso foi ou 
nao devidamente considerado na interpretagao. Nos proxi- 
mos paragrafos, elaboraremos um pouco mais essas nogoes, 
adaptando os comentarios para o teor da discussao de um 
artigo cientifico. 

A Vies (erro sistematico) 

Como a propria sinonimia indie a, o vies e uma distorto. 
Distortes s ^° frequentes e podem ser introduzidas em qual¬ 
quer fase da investigate, mesmo na sua interpret a to. Trata-se 
de um erro nao devido ao acaso. For isso, e dito tendencioso. 
O vies leva o resultado para uma diregao apenas, seja a super 
ou a subestimativa de um valor. Esse e o caso de balanga des- 
regulada, que pode mostrar peso exagerado em cad a pesagem 
e falsear os resultados de uma investigate (ver exemplo). O 
autor indicara, no seu artigo, os vieses que detectou e como 
eles afetam os resultados da pesquisa, em especial, quanto 
a magnitude e & dire to do efeito que produzem - alem de 
informar como lidou com eles. 


Tabela 8.6 Tdpicos passiveis de serem abordados no artigo cientifico segundo o tipo de erro 


Tipo de erro 

Tdpicos a abordar 

Aleatorio (ao acaso) 

Fontes potenciais de imprecisao, entre as quais, os problemas relacionados a: 
Tamanho de amostra 

Multiplicidade das analises, de exposigoes e de desfechos investigados 

Intervalo de confianga oil valor p 

Sistematico (vies) 

Fontes potenciais de distorgao 

Como foram evitados ou neutralizados os principal tipos de vies 

Diregao e magnitude dos vieses 
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Tabela 8.7 Classifica^ao dos vieses 


Tipo de vies 


Conceito ou explica^ao 


Exemplos 


Sele^ao Erro na escoiha da populate, da 

amostra ou dos grupos para estudo; 
diferen^as nas caracteristicas 
daqueles individuos induidos 
no estudo e daqudes que nao o 
sao; diferen^as nas caracteristicas 
dos grupos que sao entre si 
comparados. 

Aferiqao Erro sistematico de diagnostico de 

uni evento; os resultados podem 
ser Lniputados a maneira como 
as variaveis sao conceituadas 
ou medidas - caso de diferentes 
criterios de coieta de dados entre 
grupos que sao comparados. 

Confundimento Erro de interpretagao; ocorre quando 

(confusao de efeitos) outre fator (um co-fator), pode ser 

explicate, se|a total ou parcial, 
para os achados; os estudos 
observacionais sao mais suscetiveis 
ao confundimento do que os 
experimentais. 


Fonte: adaptada de Pereira 1995. i?J1¥ 


Exempio 1 Vies de sele^ao em teste da eficaeia de um medicamento 
comparado a placebo. 

Sea perce ntagem de curas for significativaniente maior no grupo dos que 
tomaram o medicamento, o resultado so podera ser bem interpretado (de 
que o medicamento e de fato superior ao placebo) se os grupos tiverem 
caracteristicas semelhantes; ou se foram tomadas providencias para 
neutralizar as diferenqas de caracteristicas. 


Exempio 2 Vies de aferiqao em teste da efkacia de um medicamento 
comparado a placebo. 

Uma possivel explica^o para eventuais diferenqas consiste na maior 
procura dos dados em um dos grupos. A tecnica duplo-cega e ilustraqao 
de procedimento utilizado para neutralizar o vies de aferiqao. 


Exempio 3 Confusao de efeitos no estudo da associaqao entre consumo de 
cafe e doen^a coronariana, 

As pessoas que consomem cafe em excesso tern maior incidencia de 
doeni^a coronariana. Porem, em anaiise mais detaihada, percebe-se que 
muitos consumidores de cafe tambem fumam e o fumo e importante 
fator de risco para doen^a coronariana. O fumo, port ant o, funciona como 
confurtdidor no estudo da rela^ao entre cafe e doern^a coronariana. Se o 
fumo nao for neutralizado, a informaqao sobre a reiat^ao causal entre cafe 
e doen^a coronariana tern pouca credibilidade. 


Existem muitos vieses a serem evil ados ou neutralizado s 
em uma investigaqao. De uma maneira esquematica, os vieses 
de cunho metodoldgico sao classificados em tres categorias: 
seleqao, aferiqao e confundimento, como ilustrado na Tabela 
8.7. A presenqa de vies e verificada por avaliaqao predomi- 
nantemente qualitativa. Comentarios sobre vieses, evitados ou 
nao, encontram lugar na discussao do artigo cientifico. Dessa 
maneira, o leitor e informa do sobre a validade da pesquisa, 
segundo a visao do propria autor. 

Exempio 8.5A Vies de aferiqao: o efeito de 

balanqa d esc allbrad a 

Seja o caso de balanqa em que a marca inicial em repouso 
esteja acima do zero. O peso corporal de uma pessoa, nao 
importa quantas pesagens forem feitas nessa balanqa, sera 
sempre mais elevado do que o real, O vies esta caracterizado 
pelo aumento em relaqao ao valor real, sempre na mesma dire- 
qao. O peso resultante estara invariavelmente distorcido para 
mais. 

► B Acaso (erro aleatorio) 

Os resultados obtidos na amostra sao apenas uma apro- 
ximaqao ao que existe na populaqao. O maior interesse ao se 
traballiar com amostra e informar o que ocorre na populaqao 
com economia de recursos. No entanto, ha o problema do erro 
aleatorio em pesquisas amostrais. Um erro desse tipo pode, por 
exempio, enfraquecer uma associa^ao existente entre dots even- 
tos e mesmo torna-la nao significativa no criterio estatistico. 

O objetivo de um investigador sera minimizar o erro ale- 
atdrio ate um nivel que nao prejudique a conclusao de sua 
pesquisa. O tamanho do erro aleatorio e de terrain ado com o 
auxdio da teoria estatistica> e a expressao quantitative desse 


erro e dada pelo intervalo de confianqa ou o valor p, como 
delineado nas se^oes 7.9 a 7.11. O autor, ao utilizar e relatar 
adequadamente as tecnicas estatlsticas empregadas, sinaliza 
que se preocupou em verificar o papel do acaso nos resultados 
de sua pesquisa, o que constitui aspecto positivo na ocasiao de 
avaliaqao de seu artigo. 


8.<> Limitates relacionadas 
ao tipo de delineamento 

A credibilidade dos resultados depende de muitos fatores, 
entre os quais, a maneira como o estudo foi conduzido, o deli¬ 
neamento empregado e as demais tecnicas que o complemen- 
tarn. Assim, esta indicada apreciaqao sobre as limitaqoes desses 
fatores, quando aplicaveis ao tema investigado. Oslivros de epi- 
demiologia contem informaqdes detalhadas sobre deline amen- 
tos, suas vantagens e limitaqoes, que sao uteis para serem utili- 
zadas na discussao dos resultados de uma investigaqao. 5 p- 269-3 ** 
A hierarquia dos deline am entos nos indica que os situados 
mais altos, nessa hierarquia, tendem a produzir melhores 
provas de relaqao causal (ver 4.7, Hierarquia das evidencias). 
Em presenqa de metodos mais fracos - aqueles situados na 
parte mais baixa da escala hierarquica dos delin earn entos - 
requer-se que as limitaqoes sejam reconhecidas na discussao. 
As potenciais deficiencias sao meneionadas e debatidas ao 
lado dos esfor^os empregados para minimiza-las. O objetivo 
e convencer o leitor de que as limita^oes, em potencial, foram 
levadas em conta na interpreta^ao dos achados. Quando se 
emprega me to do novo ou pouco conhecido, e conveniente 
comenta-lo em detalhes. 
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Exemplos 8.6 Limita^oes dos delineamentos 

As seguintes situates, hipoteticas, sao trazidas para ilus- 
tra^ao. 

Exemplo 1 Estudo transversal 

Na discussao de inquerito desse tipo, eis restri^bes que 
poderiam ser apontadas: 

“O enfoque transversal adotadofornece imagem distorcida da mor- 
bidade, pois informa apenas os casos existentes. Hd representative 
excessiva de pacientes com evolu^ao de longa dura^do, os sobrevi- 
ventesd' Trata-se de ilustra^ao de tun tipo de vies de sele^ao, cha- 
mado vies da preValencia. 5 - t JKl 

“Dada a natureza transversal do estudo, nao se pode afirmar que a 
associa^ao detectada entre ocupagdo e dor lombar seja de nature¬ 
za causal^. A frase real^a a difieuldade em inferir causalidade nas 
pesquisas do tipo transversal. 

Exemplo 2 Estudo de caso-controle 
Seja uina investigate sobre a associate entre uso de 
telefone celular e tumor cerebral. b O estudo de caso-controle 
tern inerentes limitaqoes devido ao seu deline am ento retros¬ 
pective. O uso de telefone celular foi avaliado por entre vistas. 
Logo, o vies de recorda^ao, um tipo de vies de aferi^ao, que e 
uma das principals armadilhas dos estudos de caso-controle, 
pode prejudicar a validade da investiga^ao, 5 -^ 359 Os pacientes 
portadores de tumor cerebral tern sua membria afetada. Seria 
melhor que a informa^ao fosse conseguida de outro modo. 
Uma op^ao seria obte-la das companhias telefbnicas, pois elas 
mantem arquivo confiavel dos seus usuarios, de modo que a 
utiliza^ao de telefone celular estivesse documentada objetiva- 
mente. 


8.7 Aspectos positivos 
da investiga^ao 

O investigador tenta evitar, na realizable de sua pesquisa, 
os aspectos criticaveis dos estudos anteriores sobre o mesmo 
assunto ou do tipo de delineamento utilizado. A discussao e o 
local do artigo para esclarecer ou refor^ar esses pontos. 

Rea Ice para os aspectos positivos 

O sentido nao e esmiu^ar todos os detalhes da pesquisa, 
mas realgar aqueles pontos que a tornam especial, de grande 
relevancia ou que contornam aspectos deficientes de pesquisas 
anteriores., 

Exemplos 8.7 Aspectos positivos da investigate 

As seguintes situates, hipoteticas, sao trazidas para ilus- 
tra^ao. Supoe-se que, em cad a uma delas, as tecnicas mendo- 
nadas tenham sido usadas. 

Exemplo 1 Pesquisa sobre frequ£ncia 

Salientar que a frequencia encontrada esta alicer^ada em 
estudo transversal de base populacional, em amostra proba- 
bilistica, de tamanlio adequado e com poucas per das. O con- 
trole de qualidade, pela repeti^ao de 10% das entrevistas, mos- 
trou a alta concordSncia alcan^ada entre os entrevistadores. 
Fornece-se o valor do teste adotado para quantificar a confia- 
bilidade das informaloes. 


Exemplo 2 Pesquisa sobre teste diagnostic© 

Lembrar que o diagnostico de eerie za, contra o qual o novo 
teste esta sendo avaliado, e apropriado, e a coleta de dados foi 
conduzida pelo metodo duplo-cego. 

Exemplo 3 Pesquisa sobre prognbstico 

Enfatizar os esfor^os para reunir todos os casos novos de 
determinada doen^a, incidentes em um dado grupo popula¬ 
cional, diagnosticados no seu estadio inicial, e a dura^ao do 
seguimento dos pacientes ter sido suficientemente longa para 
detectar as principals complicates associadas a doen^a. 

Exemplo 4 Pesquisa sobre etiologia 

Suponha-se uma investigate do tipo caso-controle sobre 
fatores de risco de uma doen^a rara. Em tal eventualidade, 
realgar que foi feita a identifica^ao de todos os casos inci¬ 
dentes na comunidade durante um certo periodo, a coleta de 
dados pela tecnica duplo-cega e a neutralize t° dos princi¬ 
pals fatores que confundem a interpreta^ao na fase de anal is e 
de dados. 

Exemplo 5 Pesquisa sobre tratamento 

Refor<;ar o fato de ter sido usado metodo forte para se obter 
informates, como o ensaio clinico randomizado, com ava¬ 
il ato duplo-cega, e se ter reunido um numero adequado de 
participantes, suficiente para detectar apropriadamente o des- 
feclio principal, previa me nte selecionado como tal. 

8 Analise de sensibiiidade 

I la mais de uma maneira para analisar os dados de uma pes¬ 
quisa, caso de incluir ou excluir perdas de participantes e valo- 
res atipicos (ver 7.17, Analise de sensibiiidade). Se as exclusoes 
ou inclusoes, nas diversas analises, pouco afetam a magnitude 
do efeito e a dire^ao dos resultados, ha maior sustentato para 
as conclusoes da investigate. O aspecto positive - da seme- 
lhan^a de resultados nas diversas analises - pode ser real^ado 
na discussao, A analise quantitative de sensibiiidade, porem, 
nao deve substituir a discussao das limita^oes do estudo. 7 


8.8 Compara^ao critica 
com a literatura 

Um terceiro topico para fazer parte da discussao, em acordo 
com a sequencia apresentada na Tabela 8.1, e o reladonamento 
dos achados da investigate com o conhecimento relevante, 
disponlvel no moment© da reda^ao do artigo. 

A Revisao da literatura na introdu^ao 
ou na discussao? 

Caracteristicas muito apreciadas em artigo cientifico sao a 
clareza e a concisao. Para consegui-las, eliminam-se as repet i- 
(^oes. Porem, ha dois locals para situar a men to a resultados 
de pesquisas realizadas: na introduto e na discussao. Nem 
sempre e facil separar o que deve ser expresso em um e outro 
local. 

Uma solu^ao adotada n a area medic a e restringir a intro- 
du^ao a men^ao de alguns poucos trabalhos cientificos para 
ju stifle ar a propria investigate e pat^ sustentar as afirma^oes, 
Ja a discussao abrigara apanhado mais extenso da literatura. 
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em que se enfocara a confront agio de resultados das pesquisa s 
de melhor qualidade com os da que esta sen do relalada. 

A sistematica pode ser diferente em outras areas do conhe- 
cimento e, em algumas, a revisao da literatura aparece corno 
segao separada ou subsegao da introdugao, Nao e a pratica na 
area medica. 

► B Compara0es adequadas 

Toda interpretagao de comparagoes entre estudos e pro¬ 
blem at ica na presenga de diferengas metodologicas. So ha 
sentido em comparar frequences de even to s quando pro- 
duzidas de maneira semelhante. Se, em uma pesquisa, os 
dados foram obtidos por entrevista e, em outra, em pron- 
tuarios, as diferengas encontradas podem refletir apenas a 
forma de coleta de dados. Muitos fat ores explicam a varia- 
gao de resultados entre as investigates, alem da forma 
de coleta de dados. Sao exemplos, os diferentes tip os de 
delineamento, os cenarios diferenciados em que as pesqui¬ 
sas se reallzam, os criterios de classificagao para incluir ou 
excluir pacientes da casuistica, as definite® de variaveis, 
as caracteristicas dos grupos estudados, o teor das inter- 
vengoes (dose, duragao) e o tamanho de amostra. Assim, 
as especificidades e a qualidade dos trabalhos, suas 1 imi¬ 
tates e seus aspectos positives sao levados em conta na 
interpretagao. 

O confronto de dados entre estudos metodologicamente 
homogeneos per mite concluir com mais convicgao se os resulta- 
dos da literatura concordam com os da investigate ^ ue se 
ou, ao contrario, mostram-se discrepantes ou inesperados. 

Quando os resultados das investigates apontam para a 
mesma diregao, a discussao e mais simples de ser conduzida. 
No caso contrario, de marcadas discrepancias entre os resul¬ 
tados obtidos e aqueles esperados - ou pnovenientes de espe- 
culagao sobre a materia essas discrepancias sao registradas 
e comentadas, na tentativa de esclarecer os possiveis motivos 
das diferengas. 

C Comparagao dos resultados entre 
estudos: forma de apresentagao 

A comparagao dos resultados da pesquisa que se realiza 
com os artigos encontrados na literatura cientifica e tradicio- 
nalmente feita sob forma de texto. Entretanto, ha situagoes 
em que ela pode ser convenientemente revelada em tabela 
o\ifigura. Mas atengao: voce pode ser criticado por apresen- 
tar ilustragao que sumarize a literatura na discussao. £ pos- 
sivel que o re vis or discorde e alegue nao se tratar de artigo 
de revisao, mas trata-se de maneira eficiente de comunicagao, 
estimulada por editores de revistas de prestigio, Na Tabela 8.3, 
referente 4s recomendagoes para a redagao da segao de dis¬ 
cussao do artigo cientifico, segundo as Instrugoes para autores 
do periddico Annals of Internal Medicine , consta o seguinte: 
“Utilize, quando poss{vel y tabelas e figuras para resumir os tra¬ 
balhos anteriores ” Ao adotar-se essa forma de slntese, o texto 
correspondente da discussao e que acompanharia a tabela ou 
a figura apenas incluiria sucintamente a sua interpretagao. O 
leitor e instado a inspecionar relatos de revisoes sistematicas 
para verificar como os artigos cientifLcos sao reunidos, avalia- 
dos e separados em termos de qualidade, as smteses prepara- 
das e os resultados apresentados em ilustragoes. Tal inspegao 
pode trazer subsidies para compor a discussao, pois essa parte 
do artigo e habitualmente de dificil preparagao. 


E Orientagao de teitura para 
asproximassegoes 

A mesma abordagem utilizada para relatar a qualidade da 
propria investigate, sintetizada na Tabela 8.5, e empregada 
para, interpretar a comparagao entre os relatos de invest iga- 
goes. Fergunta-se. r algum vies ou erro aleatorio pode ser respon- 
sdvelpela variagda de resultados entre os estudos? 

A apresentagao desses temas nas prdximas segoes tern a 
seguinte estrutura: 

* O vies como explicagdo para as diferengas de resultados 
entre estudos (segao 8.9) 

* O acaso como explicagao para as diferengas de resultados 
entre estudos (segao 8.10) 


8.9 Vies como explicagao para 
os resultados das investigagdes 

0 vies e uma explicagao plausivel para a variagdo de resul¬ 
tados entre estudos. O texto desta segao fornece ilustragao e 
mantern a apresentagao do ass unto segundo a class idea gao dos 
vieses em tres categorias (ver Tabela 8.7), 

►A Vies de selegao 

Existe vies de selegao quando ha diferengas sistematicas de 
caracteristicas entre aqueles que sao incluidos para estudo e 
aqueles que nao o sao. Em estudos anahticos, o vies de selegao 
tambem se expressa quando as caracteristicas de um grupo 
diferem das do outro grupo que serve de comparagao. 

Exemplos 8.9A Vies de selegao 

Exemplo I Vies de selegao em teste da eficdcia de um 
medicamento comparado a placebo 
A descrigao de uma pesquisa sobre medicamento encon- 
tra-se na Tabela 8.7, aoladodo conceito de vies de selegao. 

Exemplo 2 Reinrid4ncia de convulsoes febris na 
infancia: comparagao de mcidenoias b 
Convulsoes febris acometem 2 a 4% das criangas. Para evitar 
novas convulsoes, adota-se a conduta de utilizar medicagao por 
longo prazo, a base de barbituricos. Esses farmacos tern efeitos 
colaterais de certa monta. Avaliagoes feitas em hospitals quanto a 
incidencia de uma segunda convulsao, apos o primeiro episddio 
de convulsao febril, indicamlarga variagao de resultados: 2,6% a 
76,9%. Taxas altas de reincidencia apontam para a necessidade 
de uso regular de medicagao anticonvulsivante; taxas baixas, ao 
contrario, sugerem a nao adogao dessa conduta. Ora, os resulta¬ 
dos obtidos em avaliagoes hospitalares sao aplicaveis a criangas 
que demandam atendimento de especialistas, em geral, porta- 
doras de convulsoes mais intensas ou casos mais graves, Nao se 
pode generalizar, para as criangas da comunidade, os resultados 
obtidos em amostras de hospitals que, em geral, superestimam 
a frequencia de complicagoes. Avaliagoes feitas na cornunidade, 
com a identificagao de todas as criangas que tiveram convul- 
sdes associadas 4 febre e tempo de seguimento suficiente longo 
para se detectar uma segunda convulsao, caso ela tivesse ocor- 
rido, apontaram para reincidencias em torno de 3%. Os autores. 
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diante dessas evidencias, condufram que essa taxa reduzida de 
reincidencias nao justifica recomendar para todas as manias, 
apos o primeiro episodic de convulsao febril, a medicayao em 
longo prazo a base de barbituricos. 

A discrepSncia de resultados, entre investigates no hospi¬ 
tal e na comunidade, parece decorrer de os estudos hospitala- 
res basearem-se em dados de pacientes mais graves, que nao 
constituent amostra representativa de pessoas com convulsdes 
na comunidade. Trata-se de vies de seleyao que influe ncia, 
sobremaneira, cs resultados finals. 

I Vies de aferi^ao (de observa^ao, 
de informa^ao ou de diagnostico) 

Da-se o nome de vies de aferiyao ao erro sistematico de diag¬ 
nostico. Froblemas nas definiydes dos termos adotados e na forma 
de coleta de dados estao frequentemente na base desse vies. 

Exemplos 8.9B Vies de aferiyao 

Exemplo 1 Balanya descallbrada 

O peso corporal informado por balanya desregulada e ilus- 
trayao de situayao que resulta em vies de aferiyao. 

Exemplo 2 Teste da efkdcia de um medic amento 

comparado a placebo 

Na label a 8.7, ao iado do conceit© de vies de aferiyao, Mum 
exemplo de teste da eficacia de um medicamento. A influencia 
das expectativas do observador e do observado nos resultados 
da investigate deve ser neutralizada. Sem essa providencia, 
haver a vies de aferiyao e estara afetada a credibilidade das con¬ 
clusoes da investigayao. 

Exemplo 3 Control rsia sobre o efeito de medicamento 9 

A difenidramina - um anti-histamfnico - foi anunciada, 
em 1947, como produto eficaz no tratamento do resfriado 
comum, Estudos posteriores nao confirmaram a alegada eficacia. 
Constatou-se que, nas primeiras invest igayoes, nas quais a indus- 
tria farmaceutica se baseou para promover ampla campanha 
publicitaria, havia series problemas de metodo. Uma das princi¬ 
pals limita^oes desses estudos residiuno diagnostico do resfriado 
comum, que era deixado a criterio de cada participate. Isso per- 
mitiu que fosse incluida, na casufstica, a rinite alergica - e essa 
condiyao e suscetfvel a ayao do farmaco, ao contrario do resfriado 
comum. Outra deficiencia foi a ausencia ou a inadequate do 
grupo-controle, A avaliayao desses estudos pioneiros, publicada 
em 1950, indicou a falta de base cientifica para apontar o medica ¬ 
mento como eficaz no tratamento do resfriado comum, 

No exemplo, dois fatores concorreram para introduzir vies 
de aferiyao e distorcer os resultados da investigayao: a falha 
definiyao de caso e a ausencia ou inadequate do grupo-con¬ 
trole. No entanto, somente a presenya de grupo-controle nao 
garantiria qualidade & pesquisa. Seria necessario que a infor- 
mayao fosse bem coletada e da mesma maneira nos dois gru- 
pos investigados, o experimental e o controle. 

Confundimento (confusao de efeitos) 

Considera-se confundimento a situayao em que o efeito apa- 
rente de um fator e explicado pela sua relate com outro fator. 
Produz associates espurias , que alimentam as controversias sobre 
numerosos temas na area da saude (ver 7.13, Confundimento). 

Como se Uda com o confundimento ? Todo confundimento 
deve ser neutralizado e, para tal, empregam-se tecnicas 


como randomiza^aot emparelhamento, estratificagdo e andlise 
multivariada. 3 Sem eliminar o confundimento, as conclu- 
soes de uma pesquisa sao criticaveis. Nivel socioeconomico, 
idade e genero sao tres fatores que frequentemente confun- 
dem a interpretayao dos resultados, Sao candidates naturals 
a terem seus efeitos neutralizados para que uma associayao 
de eventos seja devidamente interpretada. Em cada pesquisa 
haver a outros fatores que necessitam ser neutralizados e per- 
mitir a correta interpretayao dos resultados. 

A randomizayao e import ante estrategia para neutralizar 
o confundimento. As variaveis geradoras de confusao, em 
ensaios randomizados bem conduzidos, estarao neutralizadas, 
pois se distribuem homogeneamente nos grupos de estudo. 
Nos estudos nao randomizados, e de maneira geral nos estu¬ 
dos observacionais, as conclusoes serao questionadas se nao 
houver neutralizayao do confundimento, em especial, na fase 
de analise de dados. Nesse pro cess o, tambem se verifica se ha 
interayao de fatores (ver 7.16, Interayao). A interayao pode ter 
importancia capital no esclarecimento dos mecanismos cau- 
sais e na re comend ay ao de condutas. 

Exemplos 8.9C Confundimento 

Exemplo 1 Estudo da associayao entre consumo de cafe 

e doenya coronariana 

No estudo da associayao entre consumo de cafe e doenya 
coronariana, o habito de fumar funciona como confundidor 
(ver Tabela 8.7). So tera credibilidade um estudo que mostre 
relay ao entre o excess o de consumo de cafe e aumento da inci¬ 
dence de doenya coronariana se o habito de fumar tiver sido 
neutralizado, de mo do a nao infiuir nas conclusoes. 

Ao observar que os consumidores de grande quantidade 
de cafe tern maior incidence de doenya coronariana, pode-se 
interpretar a associayao de, pelo menos, duas maneiras: 

* O cafe e fator de risco para a doenya coronariana 

* Outro fator associado ao consumo de cafe e o responsa- 
vel pela associayao. No caso, trata-se do habito de fumar. 
Diz-se que o habito de fumar confunde o estudo da asso¬ 
ciayao entre consumo de cafe e doenya coronariana. 

Exemplo 2 Nivel sodoecon6mico como confundidor de 

estudos sobre a terapia de reposiyao hormonal 

Mulheres que usam terapia de reposiyao hormonal na pos- 
menopausa tendem a se exercitar regularmente, a nao fumar 
e ter bom nlvel socioeconomico, fatores esses que reduzem o 
risco de doenya coronariana. Assim, em estudos sobre a asso¬ 
ciayao entre terapia de reposiyao hormonal e doenya corona¬ 
riana, os fatores mencionados precisam ser neutralizados para 
nao confundirem a interpretayao dos resultados. Em investiga- 
yoes em que nao houve tal neutralizayao, encontrou-se efeito 
protetor da terapia, efeito esse ausente em investigayoes em 
que a neutralizayao foi efetuada. Estudos randomizados con¬ 
firmaram essa ultima afirmayao, pois nao mostraram efeito 
protetor da terapia na incidencia de doenya coronariana. 10 


8.1 i Acaso como explica^ao para 
os resultados das investigates 

O acaso e uma explicaqdo plausivel para a diferen^a de resul¬ 
tados entre estudos. A inspeyao do intervalo de confianya e do 
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valor p nos permite avaliar o papel do acaso (ver se^oes 7.9 a 
7.11), Aqui utilizamos o intervalo de confian^a como ilustra- 
^ao (ver esemplo). Em smtese: 

* O intervalo de confian<;a indica a precisao, on seja, a mar- 
gem de erro para os resultados das pesquisas 

* O inten r alo de confian^a nao sugere a presenga on au- 
sencia de vies nos resultados, nem de relagao causal en- 
tre eventos 

* A interprets de s ignificancia estatistica est ara centra - 
da na posi^ao do valor nulo no intervalo de confian^a 
(ver 7.1 OB). 

Exemplo 8.10 Interpreta^ao do intervalo de confian^a 

do risco relativo em duas investigates 

Dots estudos de coorte sobre a associate entre uso de 
telefone celular e aparecimento de zumbidos apresentaram os 
seguintes resultados: 

* Na investigate* A, ha o dobro de zumbidos (RR = 2), 
100% a mais. O resultado nao e estatisticamente signifi- 
cativo (IC 95%: 0,8 a 3*2) 

* Na investigate B, ha 20% a mais de zumbidos (RR = 
1,2; IC 95%: 0,5 a 2,1). Os resultados tambem nao sao 
estat isticamen te significativos. 

Note que, simplesmente comparando o tamanho dos riscos 
relatives, poder-se-ia erradamente concluir que o uso de telefone 
celular esta associado a ocorrencia de zumbidos. Levando-se em 
conta o intervalo de confianya, conclui-se que o acaso e expli¬ 
cate* plauslvel para os achados. As evidencias dos dois estudos 
apontam para a ausencia de associate entre telefone celular e 
aparecimento de zumbidos. Essa conclusao e a apropriada, pois 
tern em conta a precisao dos resultados das duas investigatees 
e a posi^ao do valor nulo no interior do intervalo de confianya 
(ver 7.1 OB, Intervalo de confianya e significance estatistica). 


8.1 Interpretagao dos 
achados: sintese 

"Quando exdubnos o impassively o que sobra, ainda que 
improvdvel, deve ser a verdade” Arthur Conan Doyle, 1859- 
1930, escritor ingles fa mo so por seus romances sobre o dete- 
tive Sherlock Holmes. 

A interpretato dos resultados de uma pesquisa segue 
pro cedi me nto semelhante de exclusao de outras explicates 
antes de se decidir por uma que seja a mais provavel. A enfase 
ate o momento residiu em considerat&es sobre vies e erro 
aleatorio* Ambos sao posslveis explicates para os resulta¬ 
dos.. Teremos mais convic^ao na conclusao sobre o efeito que 
esta sendo estudado, se vieses e erro aleatoric tiverem sido 
eliminados como explicate para os achados. A seguir, uma 
smtese sobre avaliatao de vies e do erro aleatorio. 

A Afastamento dos estudos viesados 

Estudos viesados tern pouco a contribuir para o avan^o do 
conhecimento. Constituent entrave para a correta revisao e 
interpreta^ao da literatura. Os relatos de pesquisas com vies na 
sele^ao de partic ip antes e na coleta de dados nao se prestam & 
comparatao com outros, livres dessas distortes, O mesmo se 


aplica aos estudos em que nao houve neutralizatao correta do 
con fund imento. Se um vies interfere nas condusdes, o estudo 
deve ser afastado e seus dados nao serem utilizados para com- 
parades. A avaliatao do vies se faz por analise qualitativa dos 
relatos, Afastar estudos viesados e procedimento rotineiro nas 
boas revisoes sistematicas da literatura. O mesmo procedi¬ 
mento empregado nas revisoes sistematicas deve ser adotado 
nas set^s de discussao de artigos cientfficos. 

1 Afastamento dos estudos imprecisos 

Nas investiga^oes criteriosas, a precisao das estimativas e 
informada, pelo me nos, para os resultados principals, A ava- 
lia^ao da precisao se faz por analise quantitativa - pelo inter¬ 
valo de confianya, o valor p ou ambos, a depender das neces- 
sidades. Embora haja substancial trabalho de refiexao antes do 
emprego dessas tecnicas estatlsticas, trata-se de um processo 
facilltado pelo uso de programas informatizados, cujos resul¬ 
tados nos indicam a significance estatistica dos resultados. 

Aten^ao: estudos em que o efeito do acaso foi corretamente 
levado em conta necessitam tambem serem avaliadospela pre¬ 
sent a de vies no plane]amento da pesquisa, na sua execute* 
e na analise dos dados. So apos esses procedimentos, o real 
efeito de uma interven^ao ou fetor de risco pode ser devida- 
mente investigado ou apontado. 

C Afastamento de explicates 
alternativas 

Veremos que, mesmo apos afastados vies e acaso, pode 
haver outras explicates para os achados. Antes de abordar- 
mos questoes adicionais de interpreta^ao de associate de 
eventos e de rela^ao causal, aprofundaremos a analise de pos- 
slveis erros de interpret a^ao. 

Duas possibilidades se abrem, em fun^ao dos resultados se¬ 
rem ou nao estatisticamente significativos (ver TabdaS.8). 

I Orienta^o de leitura para 
asproximassetes 

A apresenta^ao dos oomentarios sobre esses topicos tern a 
seguinte estrutura: 

■ Interpreta^ao de estudos positives (ou estatisticamente 
significativos) - ver se^ao 8.12 

• Interpreta^ao de estudos negatives (ou estatisticamente 
nao significativos) - ver se^ao 8,13 

- Distin^o entre diferen^a estatistica e relevancia clfnica, 
ver se^ao 8.14. 

No material dessas se^oes, alem dos temas mencionados, 
abordaremos conceitos uteis para explorar a validade de uma 
investigate, dent re os quais, tamanho da amostra, poder esta- 
tlstico e tamanho do efeito. 


8.12 fnterpreta^ao de estudos 
positivos: o erro do tipo 1 

Os achados estatisticamente significativos em uma pesquisa, 
genericamente denominados resultados positivos ou prove- 
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Tab el a 8.8 Interpretaqao do significado estatistico de uma diferen^a* 


Situa^ao 

Significado estatistico 

Interpretacao 

p < 0,05 

Diferen^a significativa 

O acaso e explica^ao pouco provavel 

1, Achado correto (verdadeiro-positivo) 

2. Erro do tipo 1 (alfa ou faiso-positivo) 

p > 0,05 

Diferen^a nao significativa 

O acaso nao pode ser afastado como explicate 

1. Achado correto (verdadeiro-negativo) 

2. Erro do tipo 2 ("fcefa ou faiso-negativo) 1 


* O pruccdimento idcntico se aplica para interpretar assoda^au de events, 

' Para discussao subrc a iixa^ao do ponto de curte em 0 h 05 h ver se^ue-s. 18.14 e 18,15. 

* Poder estatistieo = 1 - erro beta. Exemplo: se beta = Q,20, poder da amostra = 0,80 ou 80%. 


nientes de estudos positives, podem corresponder a dots tipos 
de result ad os: verdadeiro-positivo e faiso-positivo. Port auto, 
cuidado ao conduir um relato e afirmar que " existe diferen$a 
entre os grupos” quando, na investigate ha possibilidade ele- 
vada de achados falso-positivos. 

A Resultados verdadeiro-positivos 

Os achados verdadeiro-positivos sao os que, de mo do con- 
vincente, apontam para diferen^a real entre os grupos compa- 
radosi ou para associate real entre os eventos investigados, se 
esse e o tema em quest ao. Tais resultados provem de estudos 
livres de vies, em que o acaso e esplica^ao pouco provavel para 
os achados. No caso, dispoe-se de dados e argumentos cienti- 
ficamente aceitaveis para julgar os resultados confiaveis, como 
cientificamente valid os. Em outras palavras, rejeita-se a hip6- 
tese nula (ver 18.1 OB, Hipotese nula e hipdtese alternativa). 

B Resultados falso-positivos: o efeito do 
acaso (o erro do tipo 1) 

Os resultados falso-positivos sao os que indicam erronea - 
mente que uma diferen^a - ou associate entre eventos - e 
estatisticamente significativa. Detecta-se diferenifa na amostra 
investigada quando, de fato, nao existe diferen^a na popula^ao. 

Foi menrionado que, na analise dos dados, “atirando-se 
para todos os lados t hd matsprobabilidade de encontrar alguma 
coisa” O procedimento de multiplicidade de comparators 
result a no aumento da possibilidade de cometer o erro do tipo 
1. Grandes tamanhos de amostra tambem favorecem o erro do 


tipo i, As Tabelas 8.8 e 8,9 contem slntese do significado dos 
erros estatisticos que se comete ao extrapolar da amostra para 
a popula^ao. 

No intuito de diminuir a possibilidade do erro do tipo i, 
tenta-se garantir tamanho de amostra adequado e evitar mul- 
tiplas comparandes, as cegas. A ado^ao de hipotese previa e 
uma salvaguarda contra esse tipo de erro. O ajustamento do 
valor p para me nos do que 0,05 e uma tentativa para dimi¬ 
nuir a chance de resultados falso-positivos em pesquisas (ver 
18.15D, Ajustamento do valor p). 

Exemplos 8.12B Erro do tipo 1 

Exemplo 1 Avalia^ao de programa de saude public a 

G erro do tipo 1 seria concluir na investigate que houve 
mudan^as devidas ao programa quando de fato o programa 
nao teve impacto algum. 

Exemplo 2 Avaliato de um tratamento 

Incorre-se em erro do tipo 1 se a analise dos dados de um 
ensaio cllnico mostrar diferen^a estatisticamente significativa 
entre grupos quando, na realidade, nenhuma diferen^a existe 
na populate. 

Exemplo 3 Associa^ao entre uso de sapato de salto alto 

e artralgias 

Pesquisa em amostra probabillstica revel a associate posi- 
tiva, estatisticamente significativa, entre usar salto alto e ter 
problemas na articula^ao do joelho. A pesquisa incorreu em 
erro do tipo 1, pois, ao examinar-se tod a a popula^ao, encon- 
trou-se que nao ha relate entre os dots eventos. 


Tabela 8.9 Erros do tipo 1 e do tipo 2: significado e etiologia 


Tipos de erro 

Significado 

Possiveis causas 

Tipo 1 

(alfa ou faiso-positivo) 

Detectar algo na amostra que nao existe na popula^ao. 
Conduir que existe diferenga de incidencia de eventos 
entre os grupos na amostra investigada quando, de 
fato, nao existe nenhuma diferen^a de incidencia entre 
os grupos na populate de onde proveio a amostra.* 
Aceitar erroneamente a hipotese nula. 

Grande tamanho de amostra; as pequenas 
diferent^as, despreziveis de sentido pratico, 
atcangam nivel de significance estatistica. 

Multiplicidade de analises: caso de muitos desfechos 
ou de exposi^oes e numerosas analises de 
subgrupos. 

Tipo 2 

(beta ou faiso-negativo) 

Nao detectar algo na amostra mas que existe na 
popula^ao. 

Conduir que nao existe diferen^a na amostra quando, de 
fato, existe diferen^a na populate- * 

Rejeitar erroneamente a hipotese nula. 

Pequeno tamanho de amostra; amostra insuficiente 
para detectar importantes diferengas ou 
associates de eventos. 


* O mesmo sc aplica para outroa resultados estndados, como a associate de eventos. No caso. o erro faiso-positivo consist? cm detec tar associa^ao que nao 
existe: o erro fako-negative, em nao detectar verdadcira associate* de eventos. 































Capituio 8 j Discussao 113 


C Resultados faiso-positivos: 
o efeito do vies 

Alem do acaso, o vies tambem pode produzir resultados 
faiso-positivos. A suspeita e a identifica^ao de vies sao feitas 
por analise qualitativa das inform a^des constantes do artigo 
cientlfico - ou por faltarem inform a^oes essenciais no relato 
da investigate. O tema foi apresentado anteriormente, no 
capituio. Reproduzimos de forma abreviada um paragrafo que 
consta da se^ao 8.5A, 

"Uma explicagdo para os resultados dapesquisa e o vies. [...] Trata- 
se de um erro ndc devido ao acaso. [..JO vies leva o result ado para 
uma diregdo apenas, seja a super ou a subestimativa de um valor. [...] 
Pode tornar significante uma ausencia de diferenga (ou associa^do 
entre eventos) e vice-versa. O autor indieard, no seu artigo, os vieses 
que detectou e como eles afetam os resultados da pesquisa, em espe¬ 
cial, quanto a magnitude e diregdo do efeito que produzem. ” 


► 8.13 Interpretagao de estudos 
negativos: o erro do tipo 2 

Os achados estatisticamente ndo significativos em uma 
investigate denominados resultados negativos ou provenien- 
tes de estudos negativos , podem corresponder a dois tipos de 
resultados: verdadeiro-negativos e falso-negativos. Portanto, 
cuidado ao conduir um relato e afirmar que " ndo existe dife- 
renga entre os grupos” quando, na investigate hi possibili- 
dade elevada de a chad os falso-negativos. 

A Resultados verdadeiro-negativos 

Os resultados verdadeiro-negativos sao os que, de modo 
convincente^ apontam para a inexist&ncia de diferentga entre os 
grupos comparados; ou ausSncia de associagdo entre os eventos 
investigados, Provem de estudos livres de vies em que o acaso 
e explicate plausfvel para os achados. Em outras palavras, dis- 
pde-se de dados e argumentos presumivelmente corretos para a 
ndo rejeigdo da hipdtese nula. Deixar de publicar estudos verda- 
deiro-negativos contribui para o vih depublkagdo (ver 17.12)., 

Resultados falso-negativos: o efeito do 
acaso (o erro do tipo 2) 

No erro do tipo 2, uma real diferen^a existente na popula¬ 
te nao e detectada na amostra investigada (ver Tabelas 8,8 e 
8.9). Nao se aclia nada na analise dos dados, mas o resultado e 
incorreto, pois devia ter sido encontrada alguma diferen^a ou 
associate estatisticamente significativa. 

Um erro do tipo 2 e pensado em certas circunstancias de 
resultados estatisticamente nao significativos. Nao importa 
a area de conliecimento, e prudente ter em conta que “se vod 
ndo encontra o que procura 7 isso ndo significa que o fenomeno 
ndo exist a”; ou, como se apregoa em available de inter vempdes: 
“a ausencia de e\>idencia de eficdcia ndo significa evidencia da 
ausencia de eficdcia”. ihl 2 Tamanho insuficiente de amostra esta 
associado & maior probabilidade de erro do tipo 2. Se o poder 
estatlstico da amostra esta abaixo de 80%, ha possibilidade 
substancial de resultado falso-negative - o que significa baixa 
capacidade de detectar diferen^as, se elas existem. Ver o signifi- 


cado d epoder estatCstico no rodape da Tabela 8.8. No intuito de 
diminuir a probabilidade do erro do tipo 2, a conduta consiste 
em alcan^ar tamanho de amostra adequado e fazer relates apro- 
priados para que o leitor possa avaliar a validade do estudo. 

A publica^ao de estudos negativos inconclusivos - ou seja, 
em que ha substancial possibilidade de serem falso-negativos 
- e problematical Estudos inconclusivos pouco acrescentam 
ao conhecimento cientlfico e causam dificuldades para a cor- 
reta interpreta^ao da revisao da literatura. 

Em slntese, cuidado ao conduir um relato e afirmar que 
nao existe diferen^a quando a investigate nao tern poder 
suficiente para detecta-la. Nesses casos, usar prudentemente 
algo assim: “na presente investigagdo, ndo se detectou diferenga 
entre os grupos” ao inves de concluir que " ndo existe diferenga 
entre os grupos”. Considerate sobre o poder estatlstico sao 
necessaries em resultados negativos, especialmente quando os 
dados sao provenientes de pequenas amostras. 

Exemplos 8.13B Erro do tipo 2 

Exemplo 1 Avalia^ao de programa de saude publics 
Cometer-se-ia erro do tipo 2 ao concluir que nao houve 
mudan^as devidas ao programa quando, na realidade, o pro¬ 
grama teve impacto. 

Exemplo 2 Avalia^ao de um tratamento 
O erro do tipo 2 seria apontar er rad amente para diferenga 
estatisticamente nao significativa. A eficacia do medicamento 
e, entao, imputada como igual a do tratamento convencional, 
mas que, na re alidade, e diferente. 

Exemplo 3 Estudo etiologieo sobre a associate entre 
uso de sapato de salto alto e artralgias 
Existe erro do tipo 2 se, em pesquisa amostral, nao se 
encontra associate entre usar salto alto e ter problem as na 
articulate do joelho, mas, ao examinar-se toda a populate 
conclui-se que a relate existe entre os dois eventos, 

Exemplo 4 Eficdcia de um procedimento 
Um estudo com numero reduzido de participantes tern 
pequeno poder decisorio para indicar se um determinado 
procedimento funciona ou nao. Em resultados negativos, e 
improprio concluir de imediato que se trata de interven^ao 
ineficaz. Pode funcionar, mas o estudo ter limit ado poder de 
detectar diferemfas. Portanto, a evidencia produzida por estu¬ 
dos em pequenas amostras e ambigua (ver 17.12A, Resultados 
positives, negativos e inconclusivos). 

C Resultados falso-negativos: 
o efeito do vies 

Os resultados estatisticamente nao significativos podem ser 
reflexo de vies. Em outras palavras, o vies pode tornar nao sig- 
nificante em ter mo s estatlsticos uma diferenga real - ou uma 
associate entre eventos. Portanto, aten^ao: o vies pode pro- 
duzir resultados falso-negativos e faiso-positivos. 

E Frequencia de relatos de 
estudos negativos publicados na 
literatura cientifica 

Uma estimativa da presen^a de estudos negativos publi¬ 
cados e de outros aspectos referentes a qualidade dos relatos , 
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em re vistas de medicina interna de prestigio, encontra-se no 
exemplo aneso. Esses result ados indie am que os relates fre- 
quentemente omitem informa gao relevante para avaliar estu- 
dos negatives. 

Exemplo 8T3D Frequ^ncia de estudos negatives 

public ad os e avaliagao da qu alidade dos relates 23 

Foram analisados todos os artigos originals de pesquisa 
(N = i .038) publicados no ano de 1997 nos periodicos BMJ, 
JAMA, Lancet e New England Journal of Medicine, assim como 
nos Annals- of Internal Medicine em 1997 e 1998. 

A proporgao de artigos com resultados negatives (n = 234; 
23%) pouco variou entre os periodicos analisados: 20 a 25% 
(p = 0,86). Comentarios sobre o poder estatistico ou sobre os 
calculos do tamanho da amostra apareceram em apenas 30% 
dos artigos originals de pesquisa com resultados negatives 
(70/234). 

A presenga de relato sobre o poder estatistico variou signi- 
ficativamente entre as revistas, 15% a 52%. O mesmo em rela- 
gao ao intervalo de confianga, entre 55% e 81%. 

Os estudos observacionais de etiologia (n = 109) e os 
ensaios clinicos (n = 87) predominaram na casulstica. Nos 
estudos observacionais de etiologia abordou-se o poder esta¬ 
tistico com menor frequencia, 15% (1C de 95%: 8% a 21%) do 
que nos ensaios cllnicos, 56% (1C de 95%: 46% a 67%). 

Dos 70 artigos negatives com calculos sobre o poder do teste, 
em 87% (61/70) houve especificagao do tamanho do efeito que 
os autores procuraram detectar. Uma minoria forneceu justifi- 
cativa (rationale) para o tamanho do efeito (43%, 26/61). 

Emcercadametade (52%) dos estudos com resultados nega¬ 
tives liouve definigao clara do desfeclio primario (122/234). 

Concluiu-se que os periodicos medicos de prestigio fre- 
quentemente omitem informagdes relevantes para avaliar a 
validade dos estudos com resultados negativos. 


8.14 Diferenga estatlstica 
e diferenga clinica 

Diferenga estatisticamente significativa e relevancia clinica 
nao sao sinonlmos, Uma diferenga estatisticamente significa¬ 
tiva pode ser ou nao importante em term os praticos. Sao dois 
angulos a serem considerados na interpretagao de resultados 
(ver exemplo). O investigador se perguntara: se a diferenga 
encontrada e significativa, ela tambern e relevante? 

Diferenga estatlstica e determinada por calculos. Leva-se em 
conta o papel do acaso. Busca-se saber, com o uso do ferramen- 
tal da estatlstica, se o acaso pode ser considerado ou nao expli- 
cagao plausivel para os achados. Nesse processo, e sempre acon- 
selhavel certificar-se de que a significance estatlstica nao seja 
devida a algum vies, por exemplo, resultado da falta de compa- 
rabilidade entre os grupos (vies de selegao) ou de distorgoes na 
coleta de dados (vies de aferigao). Se apos analises adequadas 
persiste a diferenga estatisticamente significativa, ela nos diz que 
o acaso e explicagao pouco provavel para os achados. 

Uma diferenga significativa pode ser relevante ou nao em 
termos clinicos ou praticos. Relevdncia clinica diz respeito & 
implica^do dos resultados da pesquisa naprdtica. Por exemplo, 
se os achados de um tratamento tern efeitos importantes para 
os pacientes (ver exemplo) ou se uma agao de saude publica 
tern impacto na comunidade. 


Exemplo 8.14 A Avaliagao de medicament© para 
insuficiSncia coronarlana cronica por meio de ensaio 
clinico cruzado (crossover design) 

Apenas os resultados de dois desfeclios sao apresentados 
como ilustragao. 

O mimero semanal de crises de angina foi significativa- 
mente menor, no periodo de uso do produto (2,1 ± 0,2), do 
que no periodo placebo (5,8 ± 0,6; p < 0,001). 

Interpretagao: diferenga estatisticamente significativa e 
relevante clinicamente, Os participates do grupo controle 
tern em media ires vezes mais crises que os do grupo medi¬ 
cament©. 

As medias de pressao arterial diastolica foram significati¬ 
va mente menores, no periodo de uso do produto (8,0 ± 1,1 
mmHg), do que as medias no periodo placebo (8,5 ± 0,9 
mmHg; p < 0,001). As medias estao acompanhadas do valor 
do erro-padrao. 

Interpretagao: diferenga estatisticamente significativa, mas 
de relevancia clinica questionavel. 

A Combinando diferenga estatlstica e 
relevancia clinica 

Avaliar se uma diferenga estatisticamente significativa 
resulta importante em termos biologicos, clinicos ou praticos e 
tarefa do especialista da area. £ a pessoa adequada para indicar 
qual o tamanho do efeito relevante de ser detecta do. Esse valor 
e utilizado para o cdlculo do tamanho da amostra (ver 18.12, 
Relato do calculo do tamanlio da amostra). Dessa maneira, o 
processo de decisao sobre relevancia clinica e atrelado ao da 
avaliagao estatlstica. O texto, a seguir, contem ilustragao sobre 
esses pontos, 

E Tamanho da amostra e 
tamanho do efeito 

Tamanho da amostra e tamanho do efeito (ou da diferenga) 
estao relacionados. Note-se as relagdes a seguir especificadas. 

* Em grandes amostras, pequenas diferengas, mesmo tri- 
vlais, podem ser estatisticamente significativas (ver 
Exemplo 1) 

* Em pequenas amostras, grandes diferengas, importantes 
clinicamente, podem nao ser estatisticamente significa¬ 
tivas (ver Exemplo 2) 

Exemplos 8.14B Efkacia de duas diet as: relagao entre 
tamanho de amostra e resultados 

Exemplo i Avaliagao da dieta A 

Em pesquisa milionaria, com milhares de obesos, o resul¬ 
tado pode in dicar que a dieta A, adotada durante tres meses, 
faz emagrece-los em media 500 gramas no periodo. O resul¬ 
tado e estatisticamente significativo, mas decepcionante em 
termos praticos. 

Um especialista em nutrigao diria que a dieta A nao e reco- 
mendada, Uma possfvel solugao estatlstica seria considerar 
um valor de p mais restritivo, caso de p = 0,01, em lugar do 
habitual p = 0,05. Essa estrategia, estatlstica, poderia equili- 
brar as facetas estatlstica e clinica da questao, ou seja, dificultar 
encontrar resultados significativos, em acordo corn a relevan¬ 
cia clinica dos achados. Mehior conduta teria sido calcular 
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previamente um tamanho de amostra apropriado para detec- 
tar diferen^a minima clinicamente importante, corao sera 
mostrado mais adiante, 

Exemplo 2 Avalia^ao da dieta B 

Ao contrario da anterior, uma pesquisa com poucos parti¬ 
cipantes obesos, de avalia^ao de outra dieta, tambem realizada 
durante tr£s meses, pode apontar grande diferen^a entre os 
grupos: um emagrecimento medio de 20 quilos no periodo, 
mas sem significance estatlstica. Perceba que, embora estatis- 
ticamente nao significative s, os resultados sao potencialmente 
importantes do panto de vista clinico. 

A recomenda^ao, para os auto res da pesquisa B, seria pen- 
sar em resultado falso-negativo (erro do tipo 2). Se possfvel, 
aumentar o tamanho da amostra, de mode 4 eficacia da dieta 
ser avaliada em mimero adequado de participantes. G que se 
esta pedindo ao investigador e aumentar o poder estatistico 
da amostra. O calculo do tamanho ideal, como mencionado, 
incluiria fixar qual e a diferen^a minima de emagrecimento 
que seria importante de ser detecta da. 

C Determinate de diferen^a 
clinicamente importante 

Para o calculo do tamanho da amostra, em estudos com¬ 
paratives, determina-se o que seja uma diferen^a minima 
clinicamente importante para o assunto em tela. 1 ' 3 Tambem e 
preciso fixar os valores para alfa e beta. Esses dados sao entao 
utilizados em programas co input acionais de estatistica ou em 
formulas de calculo do tamanho da amostra. 

Os achados de uma investiga^ao podem ser expresses 
acompanhados dos respectivos intervalos de confian^a, Uma 
propriedade do intervale de confiamja, que o faz preferido em 
rela^ao ao valor p, e possibilitar a inter preta^ao conjunta do 
acaso e do tamanho do efeito. lb - 16 

Se a diferen^a minima clinicamente importante tiver sido 
especificada no calculo do tamanho da amostra, as seguintes 
interpreta^oes sao posslveis: 

* Sea diferen^a encontrada nos resultados da pesquisa esta 
situada no interior do intervalo de confian$a, tem-se evi- 
dencia que o resultado nao e estatisticamente significative 
nem relevante do ponto de vista clmico 

* Se, ao contrario, a diferenifa detectada encontra-se/om 
do intervalo de confianga , o resultado e considerado es¬ 
tatisticamente significative e relevante do ponto de vista 
clinico. 

E Formas de expressao dos resultados 

As formas de expressao dos resultados sao decor rentes de 
diver sos fatores, dentre os qua is, tipo de variavel e analise efe- 
tuada. 

No caso de variaveis contfnuas (tipo peso corporal, pres sao 
arterial) usualmente sao comparadas medias. Os resultados 
podem ser expressos pelas medias dos grupos comparados e, 
ainda melhor, pelo valor da diferen^a entre as medias. 

Em variaveis dicotdmicas, do tipo ocorrencia de compli¬ 
cates (sim/nao) ou de obito (sim/nao), as formas usuais de 
expressao dos achados sao o risco absolute* a diferen$a de riscos 
e o risco relativo (ou odds ratio). Gutras possibilidades sao o 
calculo do mimero necessdrio para tratar (NNT, ver a seguir) 
e a andlise de sobrevivencia para expressar riscos - indicada 
quando o tempo de ocorrencia do evento e levado em conta. 


Diferentes formas de apresenta^ao podem sugerir conclu- 
sdes divers as sobre a relev&ncia pratica dos resultados de uma 
pesquisa. 17 As discrepancias tern sido mais frequentemente 
apontadas em analise de ensaios clinicos. 

Numeros relativos podem sugerir melhores resultados que 
numeros absolutos. Por exemplo, a diminui^ao (ou aumento) 
do risco relativo indicar beneflcios que os riscos absolutos 
(diferen^as de incidencia entre os grupos comparados) nao 
corroboram com a mesma intensidade. Dal a convenience de 
informar valores absolutos e relativos, e, se indicado, me did as 
de sintese como o NNT. Essa forma de expressao e utilizada na 
avalia^ao do efeito de intervened es. 16 O NNT tende a indicar 
menos eficacia do que as medidas baseadas em outros criterios 
(ver exemplo), A lisura de um relato requer a describe equili- 
brada dos di versos angulos da questao e nao somente informar 
aqueles indicadores em que a intervene ao pareifa mais eficaz, 

Exemplo 8.14D Compara^ao de indd£ncias 

acumuladas de diabetes 9 

A incidencia acumulada de diabetes em participantes de 
estudo randomizado, submetidos a tres tratamentos, foi mos- 
trada (Figura 7.2). As intervenes es preventivas testa das foram 
mudan^a de estilo de vida e uso de metformina comparadas 
com um grupo controle (ver exemplo 1, da se^ao 7.1 OB). Os 
seguintes dados constam do relato dess a investigate. 

"A incidencia acumulada de diabetes estimada em tres anos 
foi 28*9%, 21*7% e 14,4 % nos grupos placebo* metformina e 
mudan$a de estilo de vida, respectivamente. Com base nesses 
valores, o numero estimado depessoas que teriam de ser trata- 
das por tres anos para prevenir um caso de diabetes durante esse 
periodo ede 6*9 (IC 95%* 5*4 a 9,5) para a interven$ao do estilo 
de vida e 13,9 (IC 95%* 8,7 a 33,9) para a metformina:' 

Os resultados da pesquisa mostram que a incidencia de diabe¬ 
tes, expressa por 100 pessoas/ano, foi menor entre os que muda- 
ram o estilo de vida. Os achados sao estatisticamente significa™ 
tivos e impressionam, se expressos em diferenqi de incidencias. 
Em termos de NNT, o entusiasmo e menor, Para evitar um caso 
de diabetes durante um periodo de 3 anos, 7 pessoas teriam de 
participar no programa de mudan^a de estilo de vida (NNT — 
7) ou 14 pessoas receberem metformina (NNT — 14), A maioria 
dos que aderem ao programa de mudan^a de estilo de vida ou de 
uso de metformina sera composta por portadores de diabetes em 
poucos anos, A prevento de casos da doen^a expressa em NNT 
sugere menor impacto do que a diferen^a de incidencias. 

E Estatistica de pequenos numeros 

Um problems na interpreta^ao dos resultados ocorre ao lidar-se 
com pequenos numeros absolutos. Sp - LS9 Quando sao transforma - 
dos em numeros relatives, por vezes impressionam pela grandeza 
ou distorcem a percep^ao da magnitude dos resultados. 

Exemplos 8.14E A inter preta^ao complexa dos 

pequenos numeros 

Exemplo 1 Mortalidade materna 

Por razao de mortalidade materna (ou coeficiente de mor¬ 
talidade materna) entende-se o numero de obitos maternos, 
por 100 mil nascidos vivos de maes residentes em determinado 
espa^o geografico, no ano considerado. Digam os que em uma 
pequena comunidade, a razao de mortalidade materna dobrou 
de um ano para o outro. De 50 obitos maternos por 100 mil 
nascidos vivos passou para 100 obitos maternos por 100 mil nas- 


116 Artigos Cientfficos j Como Redigir, Pubficar eAvaliar 


cidos vivos. No entanto, esses numeros se referem a, respectiva- 
mente* uni obito em um ano e dois no ano seguinte. O aumento 
de 100 % na taxa advem de apenas um obito a mais. O simples 
acaso explica a varia^ao. 

Exemplo 2 Compara^ao em ensaio clinlco 

Um novo medicamento reduz as taxas de complicates 
de 50% quando comparado ao medicamento tradicional em 
uso. As taxas que, no entanto, representam tal redu^ao sao, 
respect! vamente, 1 complicate P or 2 mil participantes no 
grupo experimental e 2 complicates por 2 mil participantes 
no grupo controle, Uma diferen^a de uma unidade resultou 
em taxa 50% menor. O acaso e explicate plauslvel para os 
result ados. 


8.15 Interpreta^ao dos 
achados: topicos adicionais 

Na interpreta^ao dos resultados de uma investigate, dois 
temas afloram como de grande importancia e sao comentados 
detalhadamente no capitulo. 

O primeiro tema refere-se aos problemas metodologicos, pois 
eles estao sempre presentes em estudos clinicos e epidemiold- 
gicos. A pergunta que se impoe a esse respeito e que o autor 
deve te-la em mente na reda^ao ou avalia^ao dessa parte do 
artigo e a seguinte: A? diferen^as e associates encontradas, ou a 
ausSncia delas * podem ser imp utadas a problemas metodologicos? 
Esse aspecto foi abordado no capitulo pela discussao do vies e 
do acaso. Significance estatistica, relev and a clinica e diversos 
topicos associados foram tambem deb at id os. 

O segundo tema relevante na interpreta^ao dos resultados 
diz respeito as explicates das diferen^as e associates encon- 
tradas. Os resultados obtidos refletem relagdo causal? Veremos 
como lidar com esse assunto nas proximas se^oes. A seguinte 
distribuito de topicos e adotada: 

■ Associate e relate causal (set es 8.16 a 8.20) 

° Associate estatistica entre dois eventos (ver 8.17) 

° Determina^ ao de rel at o caus al (ver 8.18) 

° Verdade, certeza, realidade e conhecimento (ver 
8.19) 

° Refutabilida d e (ver 8 .20) 

■ Me canism os para explic ar o s achado s (ve r 8 .21) 

■ Condusao do relato da investigate (se^oes 8.22 a 
8.28). 


8.16 Associate e relagao causal 

"A ciincia da natureza e apenas uma ci&ncia de relagoes. 
Todos os progresses do nosso esplrito consistem no descobri- 
mento das relagdes. No esdarecimento das rela^oes entre 
eventos ha muitas armadilhas? Essas palavras, atribuldas ao 
poeta italiano G. Leopardi, 1798-1837, real^am duas facetas, 
a saber: 

p A ciencia progride por meio do estudo de relates (ou 
associates entre eventos) 

m A pru dencia na interpretato das as soeia 96 es e re comen- 
dada. 


Os investigadores sao cautelosos em afirmar a existencia de 
nexos causais, caso de um dado fator ser rotulado como causa de 
uma doen^a. Lsso porque lidam com a incerteza quanto hs infer- 
mates de que usualmente dispdem, A razao da prudencia tam¬ 
bem pode residir na fragilidade do metodo que forneceu a infor¬ 
ma to, no Upo de variavel utilizada para representar um conceito 
complexo ou por outros motives. Em clinica e saude publica, 
utiliza-se terminologia especial para substituir a palavra causa. 
Adota-se exposi^dOt risco ou fator de risco: por exemplo, as pes - 
sotis expostas aofumo passivo estao em maior risco de desenvolver 
doen^as respiratorias; a obesidade e fator de risco para diabetes. 

Como se obtim evidencias para afirmar de que uma dada 
rela^do e de fato causal? Os filosofos e outros erudites tern 
debatido o assunto por seculos, e o tema nao esta resolvido. Os 
livros de epidemiologia possibllitam aos leitores 0 aprofunda- 
mento do tema caus alidade em suas aplica^oes as ciencias da 
saude. Aqui oferecemos visao sintetica do assunto, em acordo 
com o campo de atua^ao da epidemiologia . 5p - 410 Comentarios 
sobre associa^do e causalidade devem ser incluldos no artigo 
cientlfico que trata de rela^ao entre eventos. A questao a escla- 
recer pode ser colocada nos seguintes termos: a rela$ao encon- 
trada entre dois eventos e coinddencia ou rela^ao causal? Em 
geral, esses comentarios aparecem na introduqao, quando esse 
e o tema do estudo, e, principalmente, na discussao, pois o lei- 
tor espera ali encontrar a posito do autor a respeito. 

Exemplo 8.16 Rela^ao entre alcool e cancer de mama 

MuUieres que consomem regularmente bebidas alcool i- 
cas estao em maior risco de desenvolverem cancer de mama, 
quando comparadas com as abstemias. Se as pesquisas que 
originaram tal afirma^ao sao confiaveis e passaram por avalia- 
^ao crltica cuidadosa, conclui-se que o consume de alcool esta 
associado & ocorrencia do cancer. 

Os investigadores evitam afirmar que o " alcool causa edneer 
de mama”. So mente o fariam se houvesse inequlvocas evidencias 
para a afirma^ao, em geral, de cunlio experimental. Em estudos 
observacionais, e posslvel que a confusao de efeitos explique a 
associato entre os dois eventos, especialmente em presen^a de 
associates estatlsticas fracas. Embora nao liaja um limite fixo, 
uma associa^do fraca e aquela estatisticamente significativa, mas 
o valor do risco relativo e proximo de 1, algo entre 1,1 e 1,5. 


» 8.17 Etapas no estudo da 
associado de eventos 

O estudo da relate entre dois eventos e um pro cess 0 em 
duas etapas: 

* A presen^a de associate e verificada objetivamente, 
com o instrumental da estatistica, como o teste do qui- 
quadrado, 0 coeficiente de correlate, 0 risco relativo e 
a razao de chances 

* A existencia de nexo causal e materia para ponderate 
uma questao de julgamento, subjetiva, que se faz ao se reu- 
nir toda a documenta^ao de qualidade sobre o assunto. 

A Associado causal 

Em algumas associa^oes de eventos, temos evidencias 
suficientes para julga-las como de natureza causal. Nesses 
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casos, elas nos indicam caminhos seguros para agir on reco¬ 
mend ar. 

Exemplos 8.17A Rela^ao causal entre dois eventos 5pAaa 

Exemplo 1 H£bito de fumar e Lncidenda de 
problemas de saude 

As pessoas que fumam tem maior incidencia de cancer de 
pulmao quando comparadas com as que nao fumam. Numerosas 
pesquisas epldemiclcgicas, do tipo ooorte e caso-controle, apon- 
tarn para a mesma direqao. Em media, o risco relativo e da ordem 
de 10. Significa que os fumantes tem dez vezes mais probabili- 
dade de adquirirem a doen^a do que os nao fumantes. !p - 411 
Outres exemplos de relatees causais: boras de exposi^ao 
solar durante a vida e quantidade de rugas da pele; velocidade 
do veiculo e acidente de transito. 

Nesses exemplos, as evidencias de rela^ao causal justificam 
recomendar-se &s pessoas a abandonar o habito de fumar, a 
diminuir o tempo de exposi^ao solar e a limitar a velocidade 
no transito. Quando ha evidencias de rela^ao causal existe base 
cientifica para formular recomenda^oes. O que alguns grupos 
de pesquisadores estao desenvolvendo e testar Interven^oes 
(tratamentos medicos) e possiveis alternativas para verificar se 
sao beneficas, inefetivas ou prejudicial (ver exemplos em 4,7, 
Hierarquia das evidencias). 

B Associate nao causal 

Muitas associatees estatisticas entre dois eventos nao repre- 
sentam relaqao do tipo causa e efeito. A Tabeia 8,10 relaciona 
quatro mecanismos que explicam associates nao causais. 

Exemplos 8.17B Relatees estatisticas entre dois eventos 
que nao configuram assoda^ao causal 

Exemplo 1 Cresdmento de girassois na Russia e 
aumento de indd£ncia de Lnfec^ao de vias respir atoms 
superiores no Far and 

Muitas coisas estao acontecendo no mundo ao mesmo tempo, 
sem que estejam relacionadas. Sao apenas coincidences. 

Exemplo 2 Consumo de sorvete e afogamento 
Nas cidades 4 beira-mar, ha associate estatistica entre 
esses dois eventos. Nos dias de maior consumo de sorvetes 
ha maior numero de afogamentos. No entanto, nao ha rela- 
qao causal entre eles. Nao e o sorvete que causa afogamento. 
O cor re que, nos dias de calor mais intense, mais pessoas fre- 
quentam praias, o que result a em maior consumo de sorvetes 


e maior numero de afogamentos. Fortanto, um terceiro fator, o 
calor, que determina o afluxo maior de pessoas a praia, e ainda 
outros fatores a ele relacionados, caso do consumo de bebidas 
alcodlicas, sao responsabilizados pela associate estatistica 
entre consumo de sorvetes e numero de afogamentos. 

Outros exemplos de relates nao causais: 3 pA0 ° manchas nos 
dedos do fumante e bronquite cronica, masturbaqao e acne; 
numero de chaves e coronariop atlas. 

As relates nao causais sao inuteis para orientar aqoes ou for¬ 
mular recomenda^des. Nao resolve limpar as manchas nos dedos 
do fumante para influenciar a bronquite cronica. Ja as relates 
causais indicam o caminho a tomar. Abandonar o habito de fumar 
e o conselho dos medicos para quern tem bronquite cronica, pois 
o nexo causal entre esses dois eventos e evidente. 


8.18 Criterios para 
julgar rela^ao causal 

Estabelecida a existencia de associa^ao estatistica entre 
dois eventos, o passo seguinte e identificar as que representam 
relates provavelmente causais. Para tal, existem criterios de 
julgamento} 0,22 For exemplo, a correlagdo entre os dois eventos 
& suficientemente forte para pensar em relagdo causal ? Embora 
estejam longe de serem perfeitos, os criterios que pass am os a 
apresentar representam orienta^ao para o raciocmio e para a 
redaqao da discussao. 5p 3S,e 

Q mais conhecido conjunto de criterios disponivel na area 
da saude e o sintetizado pelo estatistico ingles. Sir Austin 
Bradford Hill, 1897-1991. 30,21 Nove criterios foram propostos 
em 1965: evidencia experimental, temporalidade, for^a da 
associaqao, consistencia, especificidade, gradiente biologico, 
plausibilidade, coerencia e analogia. Os criterios que tem hoje 
maior destaque estao a seguir relacionados, acompanhados das 
quest oes que tornam operacional a sua aplica^ao no estudo da 
rela^ao entre dois eventos. Para informal oes adicionais, con- 
sultar obras sobre o assunto.^' 21 

p Evidencia experimental: existe evidencia experimental em 
seres humanos sobre a relaqao entre os dois eventos? 

* Temp or alidade: a causa suposta antecede o efeito em es¬ 
tudo? 

■ Forga da associagao: a associaqao estatistica entre os even¬ 
tos e forte? 

- Gradiente bioldgico: os dados sugerem dose-resposta? A 
remo^ao da causa diminui ou faz desaparecer os efei- 


Tabela 8.10 Explicates para a presents de associate estatistica espuria entre dois eventos * 


Explicates 

Comentarios* 

Vies de sele^ao 

Um ou mais problemas na amostra introduzem distorqao nos resuitados. 

Vies de aferigao 

Um ou mais problemas na coleta de dados introduzem distor^ao nos resultados. 

Confusao de efeito s 
(ou confundimento) 

Um terceiro evento confunde a interpretagao; por exemplo, as mulheres com alto consumo de soja apre sentam 
baixa taxa de incidencia de cancer de mama; sera mesmo a soja o fator de proteqao ou ha outre fator relacionado 
ao consumo de soja que explica a associaqao? 

Acaso 

A sorte explica os acontecimentos; na fixaqao do nfvel de significance a em 0,05, aceita-se 5% de erro; comete-se em 
media um erro em cada 20 analises, simpiesmente pelo efeito do acaso. 


* Tambctn designada ccmo assucia^ao artificial. 

" Kas Tabeias 8.5 a 8.7 ba mais iiifcrnia^oes sobre vies e acaso. 
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tos? Essa ultima questao diz respeito k reversibilidade da 
associate. 

■ Coerencia: ha semelhan^a de resultados em pesquisas 
sobre o tema? Ou, ao contrario, os resultados sao con- 
traditorios? 

p Plausibilidade biologica: a associaqao entre os eventos 
faz sentido? 

A Evidenda experimental 

Existe evidenda experimental em seres humanos sobre a 
rela^ao investigada? Essa e uma questao inicial e primordial a 
ser respondlda no processo de elucida^ao de uma associate 
entre dois eventos. Isso porque uma rela^ao causal e mais facil- 
mente determinada com base em resultados experlmentais (ver 
4.6, Evidencias cientificas). Em cllnica, as investigates expe¬ 
rlmentais em seres humanos sao usual mente denominadas 
ensaios randomizados ou estudos randomizados. Constituem a 
melhor evidenda para julgar cans alidade. 

O estudo randomizado e “um tipo de investiga^ao na qud 
os indivtduos sao docados, aleatoriamente f para formar grupos, 
chamados de estudo (experimental) e controle (ou testemunho), a 
serem submetidos ou ndo a uma interven^do (apUcagdo de medi - 
camentOf de vacina). Os participants sdo acompanhados para 
verificar a ocorrSncia do desfecho em estudo. Dessa maneira, a 
rela$aa entre intervengdo e efeito e examinada em conduces con- 
troladas de observa$ao, emgerai com avdiagdo duplo-cega .” Essa 
definite de estudo randomizado encontra-se na Tabela 6.5, ao 
lado do significado de outros tipos de delineamentos. 

O que se quer saber com a pergunta formula da sobre evi- 
dencia experimental em seres humanos e se estao disponlveis 
resultados de estudos randomizados, bem realizados, que pos- 
sam esclarecer a situa^ao. 

A parte a avalia^ao de produtos, como vacinas e medica- 
mentos (ver exemplo numero 1), e de procedimentos medi¬ 
cos, que repousam na realiza^ao de pesquisas experlmentais, 
raramente exlstem evidencias desse teor para outros temas de 
pesquisa em saude. Por exemplo, para avaliar etiologla e prog¬ 
nostic, as evidencias em seres humanos sao majoritariamente 
de estudos observacionais, Questdes eticas ou praticas desa- 
conselham estudos experlmentais para investigar etiologla e 
progndstico, embora existam exce^oes perfeitamente justifica- 
das e eticamente recomendadas (ver Exemplo numero 2). 

Na ausencia de evidenda experimental, havera inseguran^a 
para afirmar a existencia de nexo causal. Os denials criterios 
de causalidade podem orientar a reflexao sobre o tema e a pre- 
para^ao da discussao. 

Exemplos 8. ISA Evidencias experlmentais para 

subsidiar decisoes 

Exemplo 1 Aprova^ao de vacinas e medicamentos pelas 

agendas e specialized as 

A aprova^ao de vacinas e medicamentos por drgaos gover- 
namentais, como a An visa, no Brasil, e a Food and Drug 
Administration (FDA), nos Estados Unidos, repousa em evi¬ 
dences experlmentais; ou seja, na eficacia determinada por 
estudos randomizados. 

Exemplo 2 Ensaios clinicos para controle de fatores de 

rlsco de doen^as crbnicas 

Diante da importance de numerosos fatores de risco na 
etiologia das doen^as cronicas, os pesquisadores passaram 
a testar a eficacia dos metodos propostos para reduzi-los e 


avaliar o impacto dessa redu^ao na preven^ao da ocorren- 
cia desses problemas. Foram implantados diversos projetos 
de preven^ao primaria em grande escala. 5 For exemplo, 
foi utilizado o estudo randomizado para testar o efeito da 
mudan^a da dieta, do aconselhamento para abandonar o 
habito de fumar e do exerdcio flsico regular. Esses estudos 
tern sido realizados em palses desenvolvidos para quantidade 
de recursos que demandant, poisrequerem acompanhamento 
de centenas, mesmo milhares de participantes, durante a nos. 
Em geral, os ensaios sobre preventso de doen^as requerem 
numero bem maior de participantes comparados aos testes 
terapeuticos. 

• B Rela^ao temporal 

Nenhum dos criterios aqui reunidos constitui prova defi- 
nitiva de rela^ao causal, Ha mesmo dificuldade de aplicaqao 
ou de interpreta^ao de alguns, como ocorre com o presente 
criterio, de temporalidade. 

A exposi^ao deve anteceder o efeito para a sequencia tem¬ 
poral estar correta. Na vida real, causas e efeitos estao emba- 
ralhados (ver exemplos). DetermInar que a causa suposta 
antecede o efeito em questao, de maneira preclsa, e tarefa 
relativamente facil em estudos prospectivos, mas pode estar 
repleta de dificuldades com o uso do delineamento transversal 
e do retrospectivo. 

Um cuidado a se ter, quando existe rela^ao entre dois even¬ 
tos, e nao estar tomando a rela^ao inversa, ou seja, a inversao 
de causa e efeito. Esse vies de dire^ao de causalidade, dito cau¬ 
salidade inversa ou reversa, e ilustrada no Exemplo 3, sobre 
obesidade na adolescencia. A confusao se estabelece quando o 
desfecho estudado precede (e causa) a exposi^ao investigada. 

Exemplos 8.18B Explicates causa is para 
a redu^ao da mortalidade 

Exemplo 1 As duvldosas relacoes causais 
na explica^ao da redu^ao da mortalidade 
Em praticamente tod as as sociedades, observa-se dechnio 
secular da mortalidade infantil, Qualquer a^ao governamental 
em prol das crian^as estara associada k diminui^ao dos coefi- 
cientes de mortalidade infantil. Os politicos tentarao induzir a 
existencia de rela^ao causal entre a a^ao governamental que eles 
mesmos promovem e a queda dos valores dos coeficientes. Os 
cientistas sociais, ao analisarem os mesmos fatos, serao cetlcos 
quanto a explica^ao causal entre os eventos proposta pelos poli¬ 
ticos. Sabem que muitos fatores concorrem para a queda obser- 
vada e aquela particular a^ao governamental pode nao ter tido 
qualquer infiuencia. Interpretam como simples assoda^ao de 
eventos e nao rela^ao causal. As verdadeiras causas, postulam, 
estarao provavelmente em outras esferas de explica^ao. 

Exemplo 2 Mo rtalid ad e p or tuberculo se 
A evolu^ao secular dos coeficientes de mortalidade por 
tuberculose mostra diminui^ao acentuada, bem anterior ao 
advento de medidas especlficas eficazes contra a doen^a, espe- 
cialmente a estreptomicina e outras que surgiram a partir de 
mead os do seculo 20. Ver a evolu^ao da mortalidade pela 
tuberculose no municlpio do Rio de Janeiro desde 1850 .-p 17 ^ 24 

Exemplo 3 Causalidade reversa, Estudo de caso-controle 
sobre a obesidade em adoiescentes 25 
Em investiga^ao sobre fatores de risco para obesidade em 
adolescentes, os resultados encontrados sugeriram a possi- 
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bilidade de causalidade reversa, como avert! ado pelos seus 
autores: "Os adolescentes obesospodem ter aumentado sua ati- 
vidadeflsiat ou reduzido o consumo degorduras com o objetivo 
deperderpeso” Em fun^ao da obesidade (o efeito estudado), o 
adolescente alterou as exposi^des investigadas: mudou habito s 
(aumentou a atividade flsica) e dieta (restringiu o consumo e 
passou a usar refrigerante ou adoqante dietetico). 

C Os demais criterios de causalidade 

A aplicaqao dos criterios de causalidade, no esclarecimento 
de uma dada associaqao estatistica entre dois eventos, requer 
a Integra qao de informaqoes de varias areas do conhecimento. 
Nesse processo de organizaqao das evidendas, os estudos vie- 
sados e os imprecisos precisam ser afastados para que so os 
relates de melhor qualidade forne^am as informaqoes sob re 
os mencionados criterios. Os demais estudos, os que passaram 
pelo crivo metodoldgico utilizado, serao os empregados para 
tomar-se a posiqao final sobre a existencia ou nao de rela^ao 
causal. Essa decisao e determinada subjetivamente. A deci¬ 
sao esta embasada em result ad os de investigate es e afirma- 
toes estatisticas, no entanto, vai alem de dados quantitatives. 
Uma ilustraqao e mostrada no exemplo sobre os maleficios do 
fumo, com o emprego dos criterios julgados mais relevantes e 
que tern recebido maior atenqao na atualidade. 


Exemplo 8, ISC Aplicaqao dos criterios de causalidade 
no esclarecimento da rela^ao entre o habito de fumar e a 
incidencia de cancer de pulmao 

Os criterios estao reproduzidos na Tabela 8.11, tambem sob 
a forma de perguntas. Respostas afirmativas a essas questoes 
pendem a decisao a favor de relaqao causal. 

Na busca por provas para esclarecer a relaqao entre habito 
de fumar e cancer de pulmao, nao se encontra evidencia expe- 
rimental em seres humanes sobre o tema, visto ser eticamente 
inaceitavel proceder a ensaio clinico com essa finalidade, 
Entretantoi, as outras evidendas apontam, de maneira inequi- 
voca, para a existencia de relaqao causal entre o habito de fumar 
e a incidencia de cancer de pulmao - e tambem para a ocorren- 
cia de muitos outros problemas de saiide relacionados ao fumo. 


8.19 Verdade, certeza, 
realidade e conhecimento 

Bases firmes sao necessarias para sustentar ou refutar 
afirmatoes. Na seqao de discussao nao poderia ser diferente. 
Desde a Grecia classica, os filosofos tern feito perguntas que 


Tabela 8.11 Criterios para avaliar a relaqao entre o hibito de fumar e a incidencia de cancer de pulmao 


Criterios 

Questoes a serem respond id as * 

Questoes aplicadas ao julgamento da relaqao 
entre fumo e cancer de pulmao * 

Evidencia 

experimental 

Existe evidencia experimental em seres 
humanos sobre o tema? 

Ha ensaios clinicos em que os individuos foram 
alocados aieatoriamente para fumar e para 
nao fumar e acompanhados para verificar a 
ocorrencia de cancer de pulmao? 

Sequencia temporal 

A exposiqao, que se supoe causal realmente 
antecede a doenqa de mo do compativel 
com a duraqao do respectivo periodo de 
incubai^ao ou latencia da doenqa? 

O habito de fumar antecede o aparecimento 
desse tipo de cancer? 

Forqa da associate 

A incidencia da doen^a e significativamente 
mais eievada nos individuos expostos 
do que nos nao expostos? Essa relagao e 
usualmente expressa pelo tamanho do 
risco (risco relative,, odds ratio). 

As pessoas que fumam tem maior incidencia de 
cancer de pulmao quando comparadas com 
as que nao fumam? 

Gradiente 

dose-resposta 

O aumento de exposi^ao, em quantidade ou 
tempo, aumenta o risco da doenqa? For 
exemplo, quando comparados os muito 
expostos a urn fator com os que tem pouca 
ou nenhuma exposi^ao a esse fator. 

A incidencia de cancer de pulmao e maior nos 
que muito fumam comparados com os que 
pouco ou nao fumam? 

Reversibiiidade (caso 
especial do gradiente 
dose-resposta) 

A remoqao da causa diminui os riscos da 
doen^a? 

As pessoas que deixam de fumar tem menos 
risco de ter cancer de pulmao? 

Coerencia com o 
conhecimento 
existente 

Os resultados de varies estudos, em 
diferentes populates, apontam para a 
mesma direqao; ou seja, a rela^ao entre 
os eventos tem sido repetidamente 
observada? 

As pesquisas feitas em diferentes Lugares e por 
diferentes investigadores apontam o. habito 
de fumar como fator de risco para cancer de 
pulmao? 

Plausibilidade 

biologica 

A associate faz sentido em tennos 
biologicos? 

£ biologicamente piausivei que o fumo seja 
fator de risco para o cancer de pulmao? 


* As respostas. sim as questoes apontam para rela^ao provavelmente causal. 

No case aqui ilustrado, todas as respostas sao sim, exccto a referente a evidencia experimental. Diante das reiteradas evidSncias, os espe- 
cialistas apontam para a existencia de reia^ao causal entre o habito de fumar e a incidencia de cancer de pulmao. 

Fonte: adaptada de Pereira 1995/' p! "' 
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nos desafiam ate hoje. Delitre elas, encontra-se o significado 
da verdade, da certeza, da realidade e do conhecimento. Nos 
llvros deftlosoda, os leitores encontram exposures detalhadas 
sobre o assunto. Faremos algumas considerandes em acordo 
corn o terna do capitulo. 

Racionaiidade da argumenta^ao 

Verdade, certeza e realidade sao Inal caravels em den da. 
Como aproxima^ao, buscamos o conhecimento. Mas o que e 
conhecimento? Trata-se de uma apreensao intelectual, uma 
representa^ao da realidade elaborada pela mente humana. Para 
alcan^ar o conhecimento, os fildsofos adotam a Idgica dedu- 
tiva. Pelo poder da argumenta^ao, chegam as condusoes. Os 
cientistas utilizam a Idgica indutiva nas suas pesquisas. Com 
base nos dados que reunem, interpretam-nos e conduem. 
As conclusoes tern base em fatos, os alicerces para sustenta- 
las. No processo de pesquisa, empregam enfoque sistematico, 
o metodo cientffico, e prccuram controlar a subjetividade na 
coleta, analise e interpreta^ao dos dados, lnspecionam o que 
acontece no mundo real sem qualquer interven^ao (os estudos 
observacionais) ou criam uma situa^ao artificial para investi- 
gar o assunto (os estudos experimental). 3 pin Com base no 
que foi assim produzido e com o uso da razao, fundamentam 
as suas conclusoes e recomenda^des. 

B Relatividade das situates e 
objetividade da ciencia 

Em to do o processo de investigate, os cientistas elaboram 
perguntas e obtem respostas em fun^ao da pergunta formu¬ 
la da, A resposta depende da questao, e ainterpreta^ao da res - 
posta estara, por sua vez, em acordo com o nosso ponto de 
vista sobre elas. Anteriormente, algumas citatoes foram tra- 
zidas para ilustrar essa no nao de percepnao diferenciada (ver 
6.13A, Qualidade dos dados e resultados da pesquisa). Duas 
citato es sao reproduzidas como ilustranao. 

p *Ndo vemos as coisas como sdo f mas sim como nos so- 
mos” (Anais Nin) 

■ “ 0 que vemos depende das teorias que usamos para inter - 
pretar as nossas obser\>a$des” (Albert Einstein) 

Nos escolhemos os fatos e argumentos para sustentar a 
racionaiidade das nossas proposi^des. Tern os tendencia a 
cometer cegueira viesada , a de ignorar o que nao gostariamos 
de ver e realgar e julgar evidente aquilo em que acreditamos. 
O historiador e fildsofo norte-americano Will Durant, 1885- 
1981, expressou-se nos seguintes termos: 

K A comunicaqdo cientifica dos resultados das investigates 
estd impregnada pela interpretaqdo dada pelo pesquisador aos 
setts resultados. (...) A argumentaqdo para explicar os acha- 
dos e, no mais das vezes, o nosso desejo vestido de racionaii¬ 
dade. Pretendemos erigir construqoes de pensamento imparcial 
quando o que de fato fazemos e escolher material de prova e 
argumentos que deem dignidade a um anseio nosso” 

A falta de objetividade e prejudicial 4 ciencia. Todos nos 
temos valores, mas a ciencia requer objetividade. Influences 
passfveis de distorcer a obten^ao de conhecimento confiavel 
precisam ser identificadas e neutralizadas para que nao afetem 
as mensura^oes e observances. O cientista necessita de bons 
dados, Nao importa quern os obtenha, os resultados devem 
ser iguais ou proximos quando a coleta de dados e repetida. 
Tambem necessita interpretar os achados e descrever o que fez 


de maneira a nao criar ambiguidades. O caminho para o autor 
sera despir-se de predilendes e inclinagdes para tentar abor- 
dagem balanceada dos dots lad os da questao. Vale tambem 
recordar uma cita^ao transcrita na mencionada se^ao 6.13A. 

“Cada urn traz em si a sua concepqao do mundo e nao e tdo 
fdcil com isso desembaraqar-se dela. Nao podemos fugir, por 
exemplo, a servir-nos da linguagem e a nossa linguagem estd 
cheia de ideias preconcebidas. (...) S6 que sao ideias precon- 
cebidas inconscientes ? mil vezes mais perigosas que as outras” 
(Ilenri Poincare). 

Quanto mais capazes for mo s de convene er os outros - no 
caso, o editor do periddico ao qual o artigo sera encaminhado 
e, de maneira mais ampla, a comunidade cientifica - da obje- 
tividade dos nossos dados e da legitimidade dos nossos argu¬ 
mentos, torna-se mais provavel que a nossa tese seia aceita. A 
legitimidade estara fundamentada nas escolhas adequadas - da 
questao para ser investigada, daamostra selecionada, da forma 
de aferii^ao e de outras mais, como real^ado nos Capitulos 5 a 
8 deste livro. Tambem, na eliminate dos erros que possam 
enfraquecer as conclusoes da investigate. Dai a importancia 
do estudo dos vieses e do efeito do acaso nos resultados. Mais 
ainda: que sobre viva ao teste da refutabilidade. 


8.20 Teste da refutabilidade 

Os cientistas sao prudentes em aceitar as conclusoes ou reco- 
mendagoes de pesquisaspioneiras, tais como aquelas para avaliar 
a eficacia de um novo procedimento ou produto, ou sobre um 
fator que ate entao nao se suspeitava elevar o risco de ocorrencia 
de uma doen^a. Adotam o prindpio da verificaqdo - ou prind- 
pio da confirmaqdo. Ilavera outros cientistas que irao reprodu- 
zir o que foi feito para verificar se chegam ou nao aos mesmos 
resultados. Em diversas passagens deste livro, foi mencionada 
a replicabilidade dos resultados; ver, por exemplo, a se^ao 5.6C, 
Confirmanao de resultados. Observances cumulativas e resul¬ 
tados experlmentais na mesma dire to tendem a dar credibili- 
dade a uma teoria. Em contraposinao, a falta de replicabilidade 
dos resultados desperta desconfianna, o que pode resultar em 
posicionamentos extremes (ver 21.14, Retratanao de artigos). 
Diante dessas evidencias, a coerencia de resultados tornou-se 
um dos criterios para convencer cientistas (ver Tabela 8,11). A 
confirmanao por diversos pesquisadores em diferentes lugares 
da um especie de certificado provisorio para a teoria, mas que 
pode ser revogado corn os novos acontecimentos. Na essencia 
dessa discussao, esta o raciodnio indutivo. As pesquisas abor- 
dadas neste livro utilizam o mitodo indutivo , pelo qual parte-se 
de algumas observances e conclui-se com lei geral - o objetivo e 
generalizar os seus resultados para um universo maior, 

Os pensadores tern discutido a valldade da indunao por 
seculos. O fildsofo escoces David Hume, 1711-1776, um dos 
que mais criticou a no^ao de caus alidade e debateu o problem a 
da indunao, alegava que nao necessariamente o passado e guia 
confiavel para o future. Exemplificava com os bons cuidados 
dedicados aos animais, posterior mente sacrificados para o 
consumo humano. Assim, questionava a alega^ao de que se 
algo funcionou ate agora, e provavel que continue funcio- 
nando ou que a situanao continuara como antes, 

O fildsofo austnaco naturalizado ingles Karl Popper, 1902- 
1994, defendeu que a con firm a^ao de achados em novas pes¬ 
quisas, a essencia do metodo indutivo, meramente aumenta a 
probabilidade de que a teoria em tela esteja correta. Por essa 
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via, alegou, nao se prova uma teoria. Apontou para a refutabi¬ 
lidade como a solu^ao para o problems da indu^ao.-* Ao inves 
de tentar provar uma teoria, dever-se-ia procurar o contra- 
exemplo, a refutadao dessa teoria. A evidencia confirmatory 
so contaria se fosse produto de testes fracassados de refutabili¬ 
dade - ou fakeahiUdade como tambern se diz. Ao se tentar sem 
exito mostrar que uma proposi^ao e falsa, estar-se-ia dando 
ere dibilid ad e a ess a proposi^ao. Ao contrario, se for julgada 
falsa, ela e refutada, abandonada. A incapacidade de refutar a 
teoria, no entanto, nao a torn a verdadeira. Considera-se conhe- 
cimento a descoberta que, ate o momento, nao foi refutada. 

Exemplo 8.20 Refutabilidade da proposl^ao 

Sera que todos os cisnes saobrancos? For mais numerosos que 
sejam os cisnes brancos encontrados, nao ha justificative para se 
afirmar que so existem cisnes brancos. Segundo essa linha de 
racioclnio, nunca se prova umaliipotesepela confirma^ao, Popper 
propos, como mais importante, nao as tentativas de confirma^ao 
da proposi^ao, mas a verifica^ao se ela e falsa. Trata-se do prin- 
cipio da refutabilidade. Somente a falsidade de uma teoria pode 
ser provada e nao a sua veracidade. A proposi^ao investigada so 
ganharia validade com as tentativas sem exito em refuta-las. No 
caso do cisne, a conduta seria a procura por cisnes de outra cor. A 
teoria e entao refutada pelo achado de um dsne de outra cor. 


8.21 Mecanismos para 
explica r os achados 

A ciencia procura descrever e explicar os acontecimen- 
tos, de mo do a mellior prever o que possa ocorrer e atuar em 
fun<;ao desse conhecimento (ver exemplos). Se uma rela^ao e 
provavelmente causal, o passo seguinte sera bus car os meca¬ 
nismos envoi 1 vidos. Quanto mais se souber sobre um assunto, 
mais eficaz sera a intervenqao direcionada para preveni-lo ou 
trata-lo. Q pesquisador entao se perguntaria: Quais as explica - 
0es plausiveis? Quais os mecanismos quepodem esclarecer uma 
associa^do repetidamente observada? Os mecanismos podem 
ser procurados em varios nlveis (ver Exemplo 4) ou manter-se 
em um nlvel de explica^ao apenas. Para aprofundar-se no 
assunto, ver textos sobre multicausalidade ou sobre os deter¬ 
minates de saude e doen$a. 5 p - M ' 4a 

Exemplos 8.21 Mecanismos para explicar os achados 

Exemplo 1 Calcifka^ao da aorta abdominal 
e dor lombar 2 

Em um estudo de coorte, foi investigada a associa^ao entre 
lesoes calcificadas na parede posterior da aorta abdominal, 
de onde saem as arterias que aliment am a coluna lombar, e a 
degenera^ao do disco intervertebral. Constatou-se a existencia 
de associate estatistica entre os dois eventos, em acordo com 
os achados da literatura. Os autores sugerem que a arterioscle- 
rose, no local indicado, produz hipoperfusao e, ao causar pre- 
juizo no fluxo sanguineo para a coluna, acarreta degenerate 
do disco intervertebral e dor lombar. 

Exemplo 2 Chocolate amargo e preven^ao 
de doen^as circulatorias 

Pesquisas apontamparao consumo moderado de chocolate 
amargo reduzir o risco de derrames e de doen^as coronaria- 


nas. A associate pode ser explicada pela presen£a dos polife- 
nois. Esses compostos inibem a oxida^ao do LDL, o colesterol 
ruim, evitando que se deposite na parede das arterias e forme 
placas de gordura, Qutro efeito dos polifenois e a diminui^ao 
da agrega^ao das plaquetas, envolvida na forma^ao de tram- 
bos que provocam oclusao. Uma explicate adicional seria a 
reduifao dos niveis de pressao arterial associada ao consumo 
de chocolate amargo. 

Exemplo 3 Teoria da evolu^ao 

A originalidade da teoria de Charles Darwin, 1809-1882, foi 
prop or a sele^a o natural como mecanismo para explicar a evo- 
lu^ao {ver detalhes no exemplo da se^ao 8.25D, Formulate 
de teorias). 

Exemplo 4 Etiologia das carencias nutricionais 5 p44 

As carencias nutricionais sao devidas a insuficiencia de 
nutrientes nas celulas. Nesse caso, a explicate reside em 
altera^oes microscopicas. As explica<f6es para as mesmas 
carencias podem ser procuradas em outros nlveis - caso das 
altera^des local iza das em orgaos do corpo humane (aparelho 
digestivo), no estado geral da pessoa {apatia, inapetencia) e 
mesmo nas conduces estruturais da sociedade (dificuldade de 
acesso a emprego, renda, services basicos), As solugoes para 
as carencias guard am relate com o nlvel investigado, desde 
intervenes para sanar a insuficiencia celular k mudan^a das 
con didoes sociais. 


8.22 Conclusao 

Qualquer comunica^ao, oral ou escrita, tern comedo, meio 
e fim. Q autor introduz, desenvolve e conclui seu tema. O 
relato dos resultados de uma investigate nao e exce^ao {ver 
4.3, Logica do texto cientifico). Embora uma conclusao possa 
tomar varios caminhos, dois aspectos sao essenciaisr 

i A conclusao deve estar suficientemente apoiada nos fa- 
tos apresentados e em solid a interpretative. A conclusao 
traz “ a posigdo ou a solugdo do autor apoiado nos argu¬ 
ments apresentados;por vezes, sugere desdobramentos” 
(ver Tabela 4.1) 

p A conclusao estara relacionada ao objetivo assinalado na 
introdute do artigo, Alguns revisores de artigo cientifico 
inspecionam, de inlcio, objetivo e conclusao. Se combi- 
nam, tudo bem, continuam a leitura. Se nao, desistem e 
emitem parecer des favoraveh 

A conclusao conte ra resposta a perguntas como essas; 

■ 0 tratamento em teste & melhor do que o habitual? 

■ 0 novo exame diagndstico e superior ao que vem sen- 
do usado? 

■ Existeou nao evidincia de rela^do causal entre os even¬ 
tst 

■ A serie historica mostra tendencia ascendente? 

Algumas possibilidades de conclusao sao apresentadas nos 
proximo s paragrafos. 

A Conclusao taxativa 

Na situa^ao de o autor ter resposta categorica a questao pos- 
tulada na investiga^ao, ele expressa essa convicifao na conclu¬ 
sao do seutrabalho. 
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Exemplos 8.22A LLgadao da conclusao com o objetivo 

Exemplo 1 Avalia^ao da efidicia da hipotermia 
em lesao cerebraP 

"0 tratamento com hipotermia, baixando a temperatura cor¬ 
poral a 33^0 dentro de oito horas apds a lesao, ndo e eficaz em 
melhorar o prognostic de pacientes com lesao cerebral aguda." 

O editorial que acompanhou a public a^ao deste artigo 
salientava tratar-se de uma boa ideia que ndo se mostrou eficaz. 
Nem sempre a logica ftsiopatologica se transforma em eviden- 
cla cllnica. 

Exemplo 2 Avalia^ao da eflcacia de tratamento driirgico 

"Em epilepsia do lobo temporal, a cirurgia 4 superior ao tra¬ 
tamento medico” ^ 

A hipdtese previa dos investigadores era de superioridade 
da cirurgia. Se nao existissem Indidos de que a opera^ao ciriir- 
gica al canvas se results dos superlores ao tratamento medica¬ 
mentosa, nao haveria justificativa para a realiza^ao da pesquisa 
comparativa entre uma e outra modalidade terapeutica. Como 
havia tais indicios e os investigadores se dispuseram a verificar 
se tal impress ao se mantinlia apds comprova^ao rigor os a, eles 
realizaram um estudo randomizado. Os pacientes port ad ores 
de diagnostico comprovado de epilepsia e que esperavam pelo 
tratamento cirurgico foram alocados aleatoriamente para dois 
grupo s, o cirurgico e o medico. Ao fim de um ano de segui™ 
mento dos respectivos tratamento s, constatou-se que a pro- 
por^ao de pacientes livres de convulsao era de 58% no grupo 
cirurgico e de 8% no grupo medico (p < 0,001). Verificou-se 
tambem que os operados apresentaram sign ificativa melliora. 
na qualidade de vida (p < 0,001). 

O relate nos indica que, na amostra investigada e da 
maneira como foram conduzidos os tratamento s, a cirurgia foi 
mais eficaz que o tratamento clmico, confirmando a suposi^ao 
dos investigadores. 

Note-se, neste exemplo, que foram explicitados de antemao 
dois desfechos para avaliar-se a eflcacia do procedlmento, 
quais sejam, a propor^ao de pacientes livres de convulsao ao 
completar um ano de tratamento e a qualidade de vida dos 
pacientes neste periodo. 

Exemplo 3 Aspirina e heparina na preven^ao 
do aborto recorrente 30 

N Em conclusao, nossos achados ndo apoiam a hipdtese de que 
a terapia com aspirina e heparina combinadas ou a aspirina 
isoladamente aumenta a chance de sobrevida de um recem-nas- 
cido de mulheres com histdria de abortos recorrentesT 

Uma conclusao simples e dir eta como a de outros exemplos 
desta se^ao. 

Exemplo 4 Avalia^ao da eflcacia 
de teste diagnostico 3 1 

"Os dados de nosso estudo ndo mostram evidencia de que os 
testes funcionais em divers as posigoes sdo uteispara diferenciar 
os pacientes que tim ou ndo tim dor lombar” 

As conclusoes estao baseadas em testes de sensibilidade e 
especificidade de valores baixos. Em consequencla, os autores 
nao os recomendaram para o diagnostico daquela condi^ao. 

B Conclusao cautelosa 

Se o escritor ndo estd convencido de que tern a resposta para 
a questao postulada na investigadao, afirmativa ou negativa, 
ele express a a cautela em sua conclusao. 


Exemplo 8.22B Avaliadao da eflcacia de 

tratamento fisioteripico 31 

Para pacientes com dor lombar, dots tip os de tratamento 
fisioterapico, submet idos a teste, a quiropraxia e o metodo 
McKenkie, acarretam discreta melliora, quando compara- 
dos a simples distribuid-ao de um livreto com instruifoes para 
lidar com o problema. A questao ainda aberta k debate e se 
o pequeno beneficio de adodao de um dos tratamentos com- 
pensa os custos elevados de sua aplicadao. 

Note-se que foi anunciada a conclusao e algo mais: a ques¬ 
tao ainda aberta a debate... Esse algo mats sera real dado nas 
proximas sefoes. 

C Orientagao de leitura para 
as proximas se$oes 

O texto a seguir resume o significado de validade externa, 
de mo do a oferecer sistematizadao sobre o assunto e orienta- 
dao quanto ks possibilidades e limitaddes das generalizaddes 
dos result ados de uma pesquisa. Esse conhecimento pode 
ser util para o fechamento da discussao do artigo dentffico. 
Mostraremos tambem exemplos de desdobramentos que se 
pode pensar em acrescentar k conclusao. Os temas das proxi¬ 
mas seddes tern a seguinte distribute: 

* Generalizadao dos resultados (sedao 8.23), tanto a de 
cunho estatlstico (sedao 8.24) como nao estatistico (se¬ 
dao 8.25) 

* Implicadoes, perspectivas e recomendaddes (sedao 8,26) 

* DIversos aspectos praticos para o preparo da discussao 
(seddes 8.27 a 8.30). 


8.23 Validade externa da 
investigagao: a generalizagao 
dos resultados 

No infeio do capitulo, foi mencionado que a validade de 
umainvestigadao e enfocada sob dots Angulos, validade interna 
e validade externa. 

A Compara?ao entre validade interna e 
validade externa 

A validade interna se refere k qualidade da investiga^o na 
amostra estudada enquanto a validade externa diz respeito a 
generaliza^do, a aplicabilidade dos resultados para aletn da 
amostra Investigada. A validade externa depende da interna. 
Uma investigadao viesada, que nao e valida para a amostra 
investigada, tambem nao sera valida para a populate fonte 
(de onde a amostra foi retirada) nem para a populadao externa. 
Ver os conceitos de populadao fonte e populadao externa na 
sedao 6.7. 

Em diversas partes deste livro, foi realdado que os achados 
encontrados na amostra estudada tern pouco valor se nao sao 
generalizaveis. O artigo cientifico que relata os achados estara 
incompleto se hear restrito aos resultados observados na 
amostra. Alguma forma de teorizadao e desejavel, a ser apre- 
sentada na sedao de discussao. 



Validade externa: dois nfveis 
de generaiiza^ao 

Dois nfveis de generaliza$do sao habitualmente identificados: 

* Generaliza^do estatistica, quantitative a que se faz da 
amostra para a popula^ao da qual proveio a amostra. V a- 
rios exemplos forara apresentados no capitulo, de modo 
que o assunto e brevemente abordado na prdxima segao 

* Generalizagdo nao estatistica; aqueh que se faz para alem 
da populate amostrada. Trata-se aqui de apontar para 
o significado mais amplo dos resultados. Muitos dos que 
leem artigos cientlficos tem em mente aplicar as conclu- 
soes da investiga^ao em suaspraticas diarias. Dai a ques- 
tao que se impoe: a que contextos ou grupos populacionais 
os resultados da pesquisa sdo apliedveisf A essa generali- 
za^ao, daremos enfase nas se^oes 825 e seguintes, 

► C Outra forma de dassifica^ao 

I la diferentes maneiras de conceituar os dois tipos de vali- 
dade.-' : - J ' For outra forma de entendimento, a validade interna se 
re fere a aplica^ao dos resultados na amostra para a popula^ao 
amostrada. Engloba tambem a generaliza^do estatistica, quail- 
titativa. 

A validade externa diz respeito a generaliza$do dos resul¬ 
tados para alem da popula^ao amostrada. Equivale zgenerali- 
za$ao nao estatistica, de cunho qualitative. Manteremos neste 
texto a sistematizaifao descrita no item B, recem-apresentado. 


824 Generalizagao estatistica: da 
amostra para a popuiagao amostrada 

Os ensinamentos da estatistica nos indicam que ha certo 
grau de imprecisao na extrapolate dos resultados da amostra 
para a popula^o amostrada, A imprecisao pode ser conliecida 
com o uso da teoria das probabilidades e estudada sob a rubrica 
inferencia estatistica. Q leitor exigente espera ser informado da 
influencia do acaso nos resultados da investigator pelo valor 
p ou pelo intervalo de confian^a. Tal procedimento e coerente, 
visto levar-se em conta o erro amostral para a extrapolate dos 
resultados. Exemplos foram mostrados no capitulo (ver 8.10, 
Acaso como explica^ao para os resultados das investigates), 

O instrumental estatistico sera uma ajuda para auxiliar o 
autor nas generaliza^oes, mas a interpreta^ao dos resultados 
de uma investigate e a sua conclusao dependem de muitos 
fatores, como mencionado em outras partes deste livro. Dent re 
os quais, o tipo de delineamento utilizado e a for^a das eviden¬ 
ces produzidas pelas investiga 9 oes sobre o tema. 


8.25 Generaliza^ao nao estatistica: 
aplicagao dos resultados para 
alem da populapo amostrada 

Du as situate es sao a seguir relatadas, embora ha] a superpo- 
sito de contend os. Em ambas, ha julgamento de valor diante 
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dos fatos disponlveis - e to do julgamento de valor se presta a 
controversy s. 

p Elaboragdo teorica do autor para concluir o relato do ar- 
tigo. Tendo como base os resultados obtidos, o autor se 
perguntara: E dai? Qual o significado mats amplo para 
os achados? 

• Utiliza^do dos resultados pelo leitor em suas praticas do 
dia a dia, O leitor, face ao relato da pesquisa, ira se per- 
guntar: Posso utilizaros resultados da pesquisa na minha 
prdtica didria? 

Representatividade da amostra 

A representatividade da amostra e requerida nos inqueritos 
epidemiologicos e nos estudos descritivos de maneira geral, 
como real^ado em outras se^oes deste livro (ver 6.9, Tipos 
de amostra). No entanto, ha situates em que a generaliza- 
^ao esta centrada no entendimento biologico da rela^ao entre 
os eventos investigados. Nos ensaios clmicos, as questdes de 
validade interna tem tido proeminencia em comparato & 
validade externa, A generaliza^ao de resultados de pesquisas 
sobre a eficacia de tratamentos tem base na validade interna 
- leia-se qualidade da investigate. Fara a boa realiza^ao de 
pesquisas desse tipo, almeja-se reunir grupo homo gen eo de 
participates cooperatives, o que tende a resultar em dados de 
boa qualidade. Exige-se a compara^ao entre grupos (o expe¬ 
rimental e o controle) com caracterlsticas semelhantes. Esse 
aspecto e considerado mais relevante nos ensaios cllnicos do 
que a representatividade dos grupos experimental e controle. 
Embora esse procedimento seja compreenslvel, para viabilizar 
a execu^ao da pesquisa, ha um perigo em potencial quanto a 
generaliza^ao dos seus resultados, como enfatizado nosproxi- 
mos paragrafos. 

B Criterios de indusao e de exdusao 

A plausibilidade da generaliza^ao pode estar apoiada na 
se median^ a de caracterlsticas entre a amostra investigada e 
a popula^ao para a qual os resultados sao extrapolados. Em 
uma pesquisa, o investigador adota criterios de inclusao e 
de exclusao dos participantes, O procedimento e comum em 
estudos anallticos, do tipo ensaio cllnico e ca so-controle, pois 
a diversidade de caracterlsticas dos potenciais participantes 
dificulta a realiza^ao da pesquisa e a interpreta^ao dos seus 
resultados, Ao traballiar corn grupos liomogeneos tem-se, 
entre outras vantage ns, me nor tamanho de amostra e, con- 
sequentemente, menor custo de execu^ao. Os criterios ado¬ 
ta dos para homogeneizar as caracterlsticas da amostra dita- 
rao o grau de extrapola^ao mais segura para os resultados. 
Atente-se que a ado^ao de muitos criterios de exclusao sig- 
nifica o afastamento de diversos segmentos populacionais do 
estudo, Esse procedimento visa aumentar a validade interna 
da pesquisa. Nesse particular, validade interna e externa estao 
relacionadas como em uma gangorra, pois quando se refonfa 
uma, perde-se na outra. Muitos criterios de inclusao e exclu¬ 
sao acarretam diminui^ao da validade externa - e a conse- 
quente extrapola^ao dos resultados para apenas segmentos 
restritos da popula^ao. 

Em sintese, a aplica^ao de muitos criterios restritivos 
resulta em defasagem entre o que se investiga e o que se encon- 
tra em ambientes cllnicos. Dai muitos cllnicos se perguntarem 
quando leem artigo cientlfico: "Os resultados sdo realmente 
aplicdveis aos meus pacientes?” 
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Exemplo 8.25B Eflcada de um medicamento para 

artrite remnatoide 

Em um estudo randomizado, os pacientes com o diagndstico 
confirmado de artrite reumatoide sao selecionados para estudo 
pela presen^a ou ausencia de algumas caracteristicas que fad- 
litam a realizable da investiga^ao. Caso de induirem somente 
os do sexo feminino, de meia-idade, virgens de tratamento e 
sem outras enfermidades - ou seja, ausencia de comorbidades. 
Fortanto, estao exduldos os idosos, os homens, as crian^as e 
os pacientes em tratamento ou com outras doen^as. Porem, as 
instru^oes que acompanliam o produto quando colocado no 
mercado tendem a recomend ar o uso do medicamento, que se 
mostrou eficaz nas pesquisas cllnicas em subgrupos sdedona- 
dos, a todos os doentes com o diagnostico de artrite reumatoide, 
independente de idade, genero e comorbidades. 

No caso, adotou-se apremissa de que os resultados encontra- 
dos nos subgrupos mencionados - mulheres de meia-idade, vir- 
gens de tratamento e sem comorbidades - sao aplicaveis a todos 
os seres humanos, mesmo idosos, em tratamento com outros 
farmacos e com numerosos problemas associados de doen^a, 

Pelo me nos, duas conota^oes podem ser re al^ ad as neste 
exemplo: 

■ £ po s sivel que o med icamento nao sej a igualmente efetivo 
em todos os segmentos populacionais. Os clinicos podem 
notar essa menor efetividade e creditar ao produto uma 
baixa resolubilidade, mesmo para os segmentos popula¬ 
cionais que dele poderiam se beneficiar 

■ O interesse comercial de fabricantes em estimular o uso 
do produto para todos os pacientes com um dado diag- 
nostico, e nao somente aos subgrupos invest! gados, acar- 
retando lucres proporcionais 4s vend as, 

C GeneraNzagao mais ampla 

Eis algumas questoes referentes a generaliza^ao nao estatls- 
tica dos resultados: 

m A relagao observada se mantem aplicdvel para alem da 
amplitude dos valores estudados? 

Por exemplo, os resultados serao semelliantes com o 
uso de maior dose, por mais tempo, para pacientes em 
uso combinado de varies medicamentos e na presen^a 
de comorbidades? 

p Os achados alcangados em uma dada dmica podem ser 
aplicados em outras clinicas? 

Para refletir sobre o assunto e formular general!- 
za^oes, e conveniente ter-se em conta os conceitos de 
amostra , populagao fonte (a populagdo amostrada) e de 
p op ulagdo-externa (ver 6.7). 

p A queperfil depessoas as condusoes estdo justificadas? Es- 
taria correto aplicara todos os seres humanos os resultados 
depesquisa efetuada em segmento populacional restrito? 

O relato adequado das partes essenciais da pesquisa 
ajuda o leitor a situar-se quanto a essa generaliza^ao. 
G proprio autor pode posicionar-se a respeito, o que 
auxilia o leitor a avaliar a aplicabilidade dos achados ao 
seu proprio local de traballio. 

Se, de um lado, ha a possibilidade de erro corn tal 
generaliza^ao, de outre, nao se pode pesquisar cada 
contexto e cada estrato da popular ao. Os epidemio- 
logistas acreditam que um padrao de ocorrencia pas- 
sada possibilita prever tendencies com margens razo- 
aveis de acerto e dentro de certos limites. Uma rela^ao 


causal plausivel - caso de encontrarem-se resultados 
proximos em populates distintas sob diferentes cir- 
cunstancias - induz a sua extensao para alem dos 
dados, incluindo segmentos populacionais e contex- 
tos nao diretamente investigados (ver exemplos). No 
mmimo, aceitam-se tais conclusoes como possibilida- 
des de ocorrencia, acompanliadas de alertas aplicaveis 
a outros cenarios ou grupos populacionais em que o 
tema nao foi pesquisado. 

Exemplos 8.25C Generalize 96 es- a utiliza^ao de 

resultados de pesquisas em contextos diversos 

Nao existem estudos detalhados no Brasil sobre muitos 
assuntos. Nao e de se admirar a utiliza^ao de conhecimento 
produzido em outros paises como aplicaveis ao nosso. Os 
resultados de estudos anallticos (de observa^ao ou de inter¬ 
vene) sao generalizaveis com mais convic^ao do que os estu¬ 
dos descritivos do tipo preValencia de enfermidades. 

Exemplo 1 Habito de fumar e cancer 

As relates observadas entre habito de fumar e c&ncer, em 
diversas pesquisas, tem ampla generaliza^ao para todos os 
seres humanos. As pessoas que fumam, em qualquer lugar do 
mundo, estao em maior risco de serem acometidas pelo rol de 
doemfas etiologicamente relacionadas ao fumo. E o grupo que 
mais fuma estara em risco ainda maior. 

Exemplo 2 Obesidade e cancer 

Ila sugestivas evidencias na literatura internacional de 
que a obesidade aumenta o risco de surgimento de c&ncer em 
diversos sitios, dentre os quais, colorretal, mama, esofago, rim 
e endometrio. Apesar de nao haver estudos de grande porte no 
Brasil sobre o assunto, os especialistas brasileiros aceitam ess as 
evidencias como aplicaveis a popula^ao brasileira e pautam as 
suas praticas com esse conhecimento: aconselham as pessoas 
a manter peso dentro dos padrdes de normalidade para evitar 
varios problemas, dentre os quais, o cancer. 

O que se afirmou com respeito 4 obesidade pode ser apli- 
cado a outros fatores de risco para doen^as cronicas, como o 
sedentarismo e a hipercolesterolemia ou o exerclcio fisico e a 
prevemfao de doem;as degenerativas. 

D Formula^ao de teorias 

A ciencia visa a generaliza^ao. A partir da singularidade 
dos resultados de uma investigate visa-se ir alem, para se 
fixar na abstra^ao de uma teoria. Qualquer pessoa que tenha 
experiinda com o trabalho cientifico sabe que aqueles que se 
recusam a ir alem dos fatos raramente chegam aos fatos em si!’ 
X H. Huxley, naturalista ingles, 1825-1895. 

O procedimento de nossos antepassados nos indica que a 
reuni ao dos fatos advindos da observa^ao e da exp crime nta- 
<fao, e a reflexao sobre eles, sao a maneira utilizada para expli- 
car os acontecimentos e construir teorias. A imagina^ao, o 
conhecimento e a liga^ao entre ideias - que a leitura e a expe¬ 
rience pessoal favorecem - sao alguns dos ingredientes para a 
constru^ao mental e a explica^ao dos eventos. Mas ate quanto 
ir alem dos fatos sem desacreditar ou enfraquecer as afirma^des 
em um artigo cientifico? Os criticos perguntarao: a generaliza- 
%ao e adequada? Ela estd justificada ouparece excessiva? Nao lia 
resposta simples a essas questoes. Os artigos submetidos para 
publica^ao sao avaliados por especialistas que, em geral, reco- 
mendam altera^oes no texto apresentado pelo autor. Com alta 
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frequencia, os re vis ores se manifestarao sobre as especula^oes 
que constem do artigo, Abstraindo-se de considera^oes sobre 
a compete ncia do re visor, a maturidade e a experiencia do 
autor com o assunto influenciam o julgamento que faz sobre a 
materia e tambem a aceita^ao dessas considera^oes pelos seus 
pares. 

Exemplo 8.25D A formulate da teoria da 

evolu^ao das especies 

O ingles Charles Darwin, como muitos naturalistas de seu 
tempo, foi um meticuloso observador. Caracterizava-se tam¬ 
bem por ser arguto pens ad or. Procurava por padroes para 
encaixar suas observa^oes. Apos um brilliante insight (percep- 
9 ao, intui^ao) que teve quando ainda jovem, procurou incan- 
savel e diligentemente provas que corroborassem a sua ideia. 
Essa ideia, mais tarde, recebeu reconhecimento da comunidade 
cientifLca, Sabendo que sua teoria contrariava os paradigmas 
da epoca, pois, ousadamente, desafiava a explicate religiosa 
para a cria^ao da vida, precisava munir-se de argumentos con- 
vincentes. O que ele fez em anos de pesquisa foi basic am ente 
reunir exemplos que servissem para fundamenti-la. 

Darwin propos um mecanismo de desconcertante simplici- 
dade para a transforma^ao dos seres vivos ao longo das gera- 
90 es. A partir de principles tambem simples e relativamente 
faceis de entender, com ldgicas maltusianas do tipo "nascem 
muito mais organismos do que o ambientepode suportar quando 
adultos; ns cessar laments haverd competlgdo entre elespelo espa$o 
e pelos recursos” Darwin formulou uma explica 9 ao dificil de 
ser contra-argumentada, Os mais aptos deixarao mais descen- 
dentes, ou apenas, serao os que deixarao descendentes. Com as 
varia^oes naturals de cad a gera^ao, os tra^os vantajosos serao 
refonfados, fixados na populate e desenvolvidos, ao ponto de 
aumentarem ate provo car enorme mudan^a nos individuos. 
Dessa maneira, vagarosamente, ao longo de incontaveis gera- 
90 es, as especies vao se transformando. Como nao ha necessi- 
dade de for^a externa, sobrenatural ou divina, para aplicar esse 
mecanismo de exdusao, ele o nomeou sele^do natural Depots 
de estudar muitas especies, generalizou para todas as especies 
- que elas se adaptam e evoluem pelo mecanismo da sele^ao 
natural. Essa generaliza^ao incluia a especie humana. Na epoca, 
foi muito criticado. 

Prude ncia nas general iza^oes 

As pessoas, habitualmente, generalizam nas suas ativida- 
des diarias. Mesmo a partir de amostra de um unico aconte- 
cimento, vaticinam: Esse lugar e perigoso. Aquela pessoa nao 
merece credito. Fulano e mentiroso. Sicrano nao devolve livro 
emprestado. Em consequencia, pautam a conduta futura basea- 
da nessas observa^oes isoladas. 

Em muitas atividades hum anas, alert a-se para os perigos 
inerentes &s generaliza^oes. Os estatisticos relutam em extra- 
polar os dados para alern da amplitude de valores observados. 
Quem aplica na bolsa e advertido de que a rentabilidade pas- 
sad a nao e garantia de resultado future. Essas e outras pos- 
turas aeonselharn cautela nas extrapolates. Os cientistas sao 
preparados para lidar com faldcias. Falacias sao argumentos ou 
enunciados falhos que parecem verdadeiros. Os cientistas sao 
tambem preparados para lidar com um sem numero de arma- 
dilhas a serem desmontadas antes de se pro nunc iarem sobre 
conclusdes e generalizates. £ um aprendizado com base em 
conhecimento de muitas disciplinas e que se desenvolve em 
ambienies cientificos e culturais apropriados. O escritor fran¬ 


cos Alexandre Dumas Eilho, 1824-1875, bem resumiu a ques- 
tao ao expressar-se da seguinte maneira : 11 To da generalizagdo i 
perigosa. Inclusive estaT 

Exemplo 8.25E Antidepressivo na seda^ao de idosos 
durante cirurgia 

Um ensaio clinico randomizado para testar o efeito de um 
medicamento antidepressivo na seda^ao de idosos durante 
cirurgias apontou para efeitos benefices do uso do produto. 
Os auto res manifest aram cautela, na generaliza^ao dos resul- 
tados, da seguinte maneira: "Este estudofoi realizado quase que 
exclusivamente em homens, submetidos a cirurgias urologicas, 
de mo do que a extrapola^do de resultados para a populagdo 
geral deve ser cuidadosa” 


8.26 Implicates, perspectivas, 
recomendagoes 

Nas instru^oes para autores do Annals of Internal Medicine, que 
constam da Tabela 8.3, aparecem as seguintes recomenda^oes: 

"Mendone dire$6es relevantes para futuras investigates. 
Conclua com uma breve se^do que resuma de uma maneira 
simples e direta as implicates cHnicas do trabalko:' 

A Dire^ao dos futuros esfor^os 

Apoiando-se nas limita^oes identificadas na propria inves- 
tiga^ao e nas da revisao bibliografica, uma possibilidade e 
sugerir caminhos para melhorar a qualidade das prdximas 
pesquisas, tais como maior tamanho da amostra, coleta de 
dados com determinado instrument de melhor confiabili- 
dade, maior tempo de seguimento dos participantes ou ado^ao 
de outro tipo de delineamento. 

To da solu^ao ou mudamfa cria uma nova situa^ao e novos 
problem as, Esses serao os tern as candidatos a novas invest iga- 
90 es. O escritor cientlfico que anteve possiveis desdobramen- 
tos para 0 assunto que estudou indica, nessa parte do artigo, 
em que direto podem caminliar as pesquisas, o que serve de 
estimulo para outros investigarem o assunto. Dessa maneira, 
o ciclo reinicia, com a defin^aQ de objetivo para um novo 
estudo, a sua realizado, o relato dos resultados, a identificato 
de novos temas para pesquisa, e assim por diante. 

Exemplos 8.26 Dire 930 dos futuros es for 90 s 

Exemplo 1 Revisao sistematica sobre a eficacia 

da acupuntura na dor lombar il 

Os autores de revisao sistematica sobre 0 tema concluiram 
por assinalar as implica 9 oes dos resultados, separadamente, 
para a pratica e para a pesquisa. 

Implicates para a pratica: como a revisao sistematica nao 
mostrou que a acupuntura e eficaz, nao a recomendam como 
tratamento para pacientes com dor lombar. 

Implicates para a pesquisa-. como a maioria dos estudos 
foi julgada deficiente em questoes de metodo, assinalam que 
ha necessidade de estudos randomizados de qualidade sobre 0 
assunto, Eles devem alcazar alta valid ad e interna, com o uso 
de amostras de maior tamanho e seguimento dos participantes 
para que permit a avalia 9 oes em longo prazo. 
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Exemplo 2 Pesquisa sobre a associate entre 
niveis de hormonio libera dor de corticotropins 
na gesta^ao e depress ao pos-parto 35 
"Existem atualmente dots estudos contraditdrios sobre a 
relagdo entre os niveis de hormonio liberador de corticotro- 
pina (CRH, corticotropin-releasing hormone, em ingles) na 
gesta$do e o risco de depressdo pos-parto. Antes de se reco men - 
dar qualquer teste de rastreamento, a comunidade cientlfica 
deveria rep Hear essas investigates, idealmente utilizando o 
diagndstico clinico - padrdo-ouro para depressdo pas-parto - 
que permits a distingdo entre depressdo melancdlica e atipica. 
So assim serd possivel determinar se existe rela^do, e em qual 
dire^do, entre os niveis de CRH nagestagdo e a ocorrencia de 
depressdo pds-parto" 

Exemplo 3 Diagnostico do mal de Alzheimer 
Os niveis elevados da proteina sangumea clusterina estao 
ligados ao surgimento do mal de Alzheimer, Os autores de tal 
afirma^ao especularam que a descoberta podera, no future, 
permitir o diagnostico precoce da doen^a. O proximo passo, 
continuaram, sera desenvolver um teste mais aprimorado, 
uma vez que o usado na pesquisa nao e adequado para uso 
clinico. Preparado um teste method p red sari amos analisa-lo 
em um numero maior de pessoas, para ver se os result ados 
serao replicados, 

Exemplo 4 Pesquisa sobre o 
tratamento do vitiligo 

Quando da ilustra^ao de pesquisa sobre tratamento do 
vitiligo (ver Exemplo 3 da se^ao 5.14E, Fesquisas sobre trata¬ 
mento), foi descrito o objetivo detalhado nos seguintes quatro 
aspectos: o paciente, a inlerven^ao, a compara^ao (ou o con- 
trole) e o desfecho, A mesma sistematica e util para apontar 
recomenda^oes, que podem estar foe ad as nos mesmos itens 
mencionados. 3t 

B Conclusao e recomenda^oes 

For vezes, observa-se que as recomenda^des extrapolam as 
condusoes de maneira que podem ser contes tad as ou julgadas 
inadequadas. For exemplo, quando estao dirigidas a amplas 
mudan^as ou quando e feito convite & ado^ao de determina- 
das a^oes para enfrentar a situa^ao encontrada, embora tais 
mudan^as e a^oes nao tenham sido avaliadas na investigate. 
Elas apenas parecem justificadas e coerentes aos olhos dos 
autores. Trata-se de pratica comum, mas nao ha consenso 
sobre se e apropriado ou nao formular recomenda^oes, alem 
do que foi estudado, ao fim de artigo cientifico original. O 
autor estar a pis and o em terreno traiq: oeiro e, por isso, deve 
observar os dois lados da quest ao. 

A indica^ao para faze-lo reside em que o autor esta em posi- 
t-0 privilegiada. Estudou a fundo o problema, domina o tema 
e tera formado ideias bem fundamentadas do que fazer. I la 
pesquisas de cunho aplicado, como as que versam sobre ser- 
vi<;os de saude, controle de doen^as e avalia^ao de pro gramas, 
que estao dirigidas a um publico de professionals de saude que 
espera encontrar, acompanhando as condusoes, recomenda- 
^oes para a^ao. 

Dois argumentos sustentam a posi^ao de nao fazer reco- 
menda^oes alem do razoaveb 37 

p Embora seja facil conduir um artigo com uma ou mais re- 
comenda^oes, a ado^ao destas e materia complexa, visto 
haver numerosas implicates que nao podem ser abor- 
dadas no curto espa^o de fim de artigo 


* O autor torna-se advogado de recomenda^oes de acor- 
do com os resultados e nao adota atitude critica equili- 
brada dessa posi^ao e pondera^ao entre outras possiveis 
op^oes. 

Em consequencia, segundo o ponto de vista expresso, nao 
se deveria misturar condusao de pesquisa cientlfica com reco- 
menda^oes." Essas poderiam ser feitas separadamente - por 
exemplo, em outro artigoi, do tipo editorial, carta ao editor ou 
comentario a parte, no qual haveria espa^o para melhor sus- 
tenta^ao das recomenda^oes e ate arrolar argumentos a favor 
e contra. 


8.27 Cuidados na conclusao 

Um born relate de artigo cientifico nao deve ter conclusao 
deficiente. Entre os cuidados a se ter em conta, ao conduir, 
esta nao pecar por fait a, por excesso o upor contradi^ao, tern as 
ilustrados a seguir. 

A Pecar por fa I tan a conclusao 

Essa eventualidade o cor re, por exemplo, por falta de objeti- 
vidade, frases com pouco conteudo (ver exemplos) ou quando 
a conclusao se resume a uma listagem de achados, repleta de 
numeros. No caso, o autor se atem aos resultados obtidos na 
amostra utilizada na pesquisa, sem qualquer tentativa de gene¬ 
ral iza£ao ou teoriza^ao 

Exemplos 8,2 7A Condusoes express as por frases 

com pouco conteudo 

Exemplo 1 

K Dada a importdncia do tema e a responsabilidade com 
vidas humanas, nossos achados podem contribuir com a$oes 
mais efetivas ? por parte dos services de saude, para lidar com 
esse problema ” 

Exemplo 2 

"Em conclusao^ os dados apresentados complementam 
o corpo gradualmente crescente de informa$do que for - 
nece a evidSncia para os efeitos benefleos do tratamento X. 
No entanto, mais pesquisas precis am ser realizadas sobre o 
assunto" 

O conhecimento cientifico e muito desigual. Fara alguns 
temas de saude, sabe-se pouco e, para outro s, o avan <£0 e con- 
side ravel. A literatura medica esta repleta de controversial, e, 
quando os dentist as se pronun ciam sobre temas controver- 
tidos ou pouco daros, ao contrario da midia, sao prudentes 
nas suas afirma^oes, Eles acreditam que mais pesquisas sao 
necessarias para comprovar os achados. Forem, uma afirma- 
ifao vaga como "maispesquisasprecisam ser realizadas sobre o 
assunto” e de pouca utilidade e nao parece ser o melhor cami- 
nho para conduir um artigo cientifico, Sem perder a objeti- 
vidade que deve conduzir a reda^ao da discussao, e possivel 
ir alem, identificando falhas no conhecimento e questoes que 
necessitam resposta. Especula^oes est imulam e guiam o leitor 
para pesquisar os temas apontados. Elas sao particularmente 
relevantes quando nao ha consenso sobre a materia ou deter- 
minado assunto, julgado relevante a luz dos fat os trazidos a 
baila, ficou marginalmente coberto pela investiga^ao. Os edi- 
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tores de periodicos estimulam comentirios sabre as implica¬ 
tes do trabalho. 

B Pecar por excesso na condusao 

Comete-se esse deslize ao se fazer afirmaqao sem funda- 
mentos ou que extrapolem em demasia o seu alcance. £ pro- 
vavel que a maioria dos revisores encolitre excesso nas afir ma¬ 
tes dos exemplos anexos. 

Exemplo 8.27B Excesso na condusao 

Exemplo 1 Mapeamento genetko 

depopulates 

“O estudo ndo servird apenas como curlosidade histdrica. 
Levard a pesquisas sobre a origem de doengas geneticas. (...) 
Isso nos pode ajudar a entender a ligagdo desses genes com 
problemas cardtacos, cancer e diabetes, entre outras doengas.” 
Texto ad apt ado de jornal lei go em que se comenta res u it a - 
dos de pesquisa sobre a distribiii^ao regional de genes. 

Exemplo 2 Causas externa s de lesao 

"Diante deste complexo contexto, merecedor de atengdo por 
todos os setores, destaca-se a necessidade de agoes interdiscipli- 
nares, in terprofissio na is e multisetoriais, para que sepossa cons - 
truir os direitos humanos e sociais que culminem na redugdo de 
eventos violentos em nossa sociedade” 

Pergunte-se ao formular a conclusao : foi isso mesmo o que 
foi estudado? As agoes interdisciplinares, interprofissionais e 
multisetoriais foram avaliadas e tiveram impacto? Ou trata-se 
de uma afirmagdo geral que apenaspareceu adequada ao autor? 
Cuidado com os excesses,.. 

Pecar por contradict) ou 
incoerencia na conclusao 

Contradizer-se na conclusao, ao alegar algo diferente em 
face do que esta exposto no relato da investigate, e imperdo- 
avel A conclusao exige reflexao para formular algo coerente 
tendo por base a pergunta da pesquisa e as evidencias empiri- 
cas reunidas pelo autor para respond e-la. 

Exemplo 8.22 Resposta incoerente 

O que voce pensaria se presenciasse o seguinte dialogo? 

Pergunta: Qual o melhor tratamento para a enxaqueca f 
medicamento ou compressa degelo? 

Resposta: Sim. 

O minimo que se pensaria de semelhante dialogo seria falta 
de atenqiOj descuido. Poder-se-ia pensar algo pior. No entanto, 
saiba o leitor que muitos artigos cientlficos pecam por resposta 
incoerente & pergunta da pesquisa. Portanto, nao se inclua na 
categoria dos autores que concluem de maneira inadequada. 
Reflita sobre a conclusao do seu artigo, ela tern de combinar 
com o objetivo da investigate 

D Um alerta de quern conhece 

"A cada passo que avangamos, a cadaproblema que resolve- 
mos, ndo apenas descobrimos novos problemas ndo soluciona- 
dos como tambem descobrimos que, ali onde acreditamos pisar 
em terrenofirme e seguro, tudo, na verdade > e inseguro efiuido" 
Karl Popper, 1902-1994, fildsofo austriaco. 


fi 21 Condusao sempre 
no fim da discussao? 

No pass ado, as conclusdes apareciam como novo item 
ao fim da discussao do artigo cientlfico. Hoje, tal separata 
e pouco usada. Faz parte da discussao. Pode-se terminar um 
artigo simplesmente assinalando-se no ultimo paragrafo: “Em 
conclusao ,.,.”. 

Embora todo artigo deva ter conclusao , ela nao necessita 
sempre estar no fim do texto. fipossfvel que esse procedimento 
represente repeti^ao desnecessaria. Nos periodicos em que se 
requer resumo estruturado, recomenda-se dedicar um para¬ 
grafo para a conclusao. Veja a posito defendida no Journal of 
'Tkroracic and Cardiovascular Surgery:^ 

“A segdo discussao ndo necessita conter ‘conclusdes’ porque 
elas sdo quase sempre evidentes pela leitura do resumo .” 

A reflexao do autor diante dos fatos e dos argumentos por 
ele reunidos indicara caminlios para organizar a discussao e 
finalizar o texto, ao mesmo tempo evitando repeti^oes desne- 
cessarias. 


8.29 Tamanho da se$ao 
de discussao 

Anteriormente, foi comentado o tamanho das se^ctes de 
introduce (seqao 5.16), me todo (seto 6.25) e resultados 
(se^ao 7.26). Real^ou-se a varia^aa do tamanho dessas seqoes 
nos periodicos e a convenience de leitura das instru^oes para 
autores e da inspe^ao de artigos cientlficos no periodico esco- 
lhido para submeter o texto. Esses mesmos realces apUcam-se 
a discussao. O tema investigado e os resultados obtidos pelo 
investigador, se controvertidos ou nao, sao alguns dos fatores 
que determinant o conteudo e a extensao da se^ao de discus¬ 
sao. A concisao, entretanto, e uma das qualidades essenciais 
do bom artigo cientlfico em medicina e, em especial, da dis¬ 
cussao. Maneiras de alongar indevidamente o texto estao assi- 
naladas na Tab ela 8.12. 

Caso seja aceito que as se^oes de metodo e resultados sao 
as mats extensas dos artigos originals, a discussao nao deveria 
ultrapassar um ter^o do tamanho do trabalho. Se ocupar mais 
da metade do texto correspondente 4 estrutura IMRD (intro- 
du^ao, metodo, resultado, discussao), ela e longa e, provavel- 
mente, mal feita, 39 


Tab ela 8J2 Maneiras de alongar indevidamente 
a discussao 


Repetir resultados desnecessariamente. 

Apresentar novos resultados, que deveriam compor a se^io de 
resultados. 

Comentar numerosos trabalhos, como se fosse artigo de revisao de 
literatura. 

Repetir ou misturar ideias. 

Faltar ao sequenciamento logico que o texto deve ter. 

Sair do tema. 
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U D Sugestoes 

Familiarize-se com os assimtos abordados na se^ac de dis¬ 
cussao. Para tal, Inspecione essa se^ao em artigos public ados 
nos melhores periodicos cientificos. 

Redija o testo de forma estruturada, em subse^oes. Utilize 
a divisao apresentada no capltulo (ver Tab el a 8 , 1 ) ou outra que 
se adapte ao tema ou ao modo como o autor pretende con- 
duzir a discussao. Pode liaver amplas variances nessa estru- 
tura^ao, notadamente quanto 4 import&nda que se confere a 
cad a uma das partes , a sequencia da sua apresenta^ao e ao fato 
de dots topicos serem, por vezes, debatidos simultaneamente. 
A discussao e a se^ao em que o iniciante mais se complica e, 
comumente, elabora texto extenso, repetitivo e confuso, mas 
trata-se de questao de aprendizado. A associa^ao entre ini- 
ciante e pesquisador experiente em comunica^ao cientifica 
reflete-se positivamente na forma^ao do mais jovem e facilita 
o aprendizado de reda^ao cientifica. O uso de diretrizes para 
a reda^ao ajuda a nao esquecer aspectos relevantes da discus¬ 
sao. 

Ao preparar-se para escrever a discussao, reflita sobre a 
contribute do estudo em tela para a solu^ao do problema 
fbrmulado na introdu^ao. O que esse estudo difere dos demais? 
0 que e novo na investigagdo? O que os resultados da pesquisa 
acrescentam ao quejd se conhecia sobre o assunto? Alguns edi- 
tores solicitam que sejam real^ados pelo menos dois aspectos 
no texto de um artigo dentifico: o que se sabia sobre o tema e 
o que se passou a saber decor rente da pesquisa. Esse segundo 
ponto merece destaque na discussao. 

Nao se esque^a de apontar as limita^oes da propria investi- 
ga^ao. Ao assinala-las, acompanhadas das estrategias utilizadas 
para supera-ks, o autor estara sinalizando que refletiu sobre o 
problema e escolheu a alternativa que Ihe pareceu mais acertada. 
Essa preocupa^ao reflete a maturidade do pesquisador e, se as 
explica^des forem coerentes, tende a contar como aspecto favo- 
ravel para a aceita^ao do artigo pelo editor. 

Sep are os fatos das suas interpreta^oes, ou seja, das versbes, 
opinides e inferencias que se fazem a partir deles. Em alguns 
casus, e tambem conveniente realgar inferencias que nao 
podem ser feitas ou questdes que nao estao respondidas. 

Seja prudente nas afirma^oes, especialmente quando as 
associates de eventos sao interpret ad as ou quando sao fei¬ 
tas generaliza^des. Se posslvel, fundamente as conclusoes ou 
recomenda^oes em nlveis de evidencia. Evite basea-las em 
cren^as pessoais. 

Nao fa^a da discussao extensa revisao da literatura, sim¬ 
ples repetiqao de achados ou reuniao de topicos mostrados 
anteriormente na introduce, em metodo ou nos resultados. & 
importante m ante-la ordenada, ldgica, concisa, precisa e obje- 
tiva> sem retornar a debater o tema desnecessariamente. As 
enormes discussoes sao enfadonlias. Nao forne^a dados novos 
sobre a pesquisa, pois eles devem estar nos resultados. 

Com respeito a conclusao do artigo, nao a transforme em 
uma simples listagem de achados, repleta de numeros, como 
se fosse um resumdo ou outra se^ao de resultados. Nem faze-la 
copia dos topicos da discussao. Nao apresente, na conclusao, 
novos fatos ou argumentos, reiniciando o debate. A conclusao 
responde 4 questao levantada no inlcio do texto, a qual podem 
ser ajuntadas, prudentemente. Implicates e recomenda^oes. 

Certifique-se de que as conclusoes estao em acordo com 
os objetivos da investiga^ao, se tern real base nos resultados 
apresentados e se estao alicer^adas nos argumentos constantes 
da discussao. 


8.31 Comentario final 

O capltulo contem comentarios que podem ser liteis para 
redigir a discussao de artigos cientificos. Com o presente capltulo, 
termina a apresenta^ao da estrutura do artigo cientlfico original, 
compost a por quatro sa;oes: introdu^ao (Capltulo 5), metodo 
(Capltulo 6), resultados (Capltulo 7) e discussao (Capltulo 8). Na 
sequencia, serao abordadas outras partes que complementam o 
texto, tendo inlcio no proximo, pelas references bibliograficas. 
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U ma pesquisa e fundamentada nos resultados de outras que 
a antecederam. Uma vez publicada, pass a a ser apoio para 
trabalhos futures sobre o tema. No relate que faz de sua pes¬ 
quisa, o autor assinala os trabalhos consultados que julgar per- 
tinente infer mar aos leitores, assunto do pre sente capitulo. 


9.1 Para que servem as 
referencias bibliograficas 

As referencias, adequadamente escolhidas, dao credibili- 
dade ao relato. Elas concorrem para con veneer o leitor da vali- 
dade dos fatos e argumentos apresentados. Esses e outros usos 
das referencias bibliograficas de uma obra estao relacionados 
na label a 9.1. 


Tabela 9.1 Para que servem as 
referencias bibliograficas 

Indicar a fonte de mformaqao utilizada peio autor. 

Situar o trabalho no coni unto de obras sobre o assunto. 

Fornecer suporte ks afirma^oes contidas no texto. 

Dar o credito a quem merece, sobre ideias, descobertas, alegaqoes. 

Possibilitar que o leitor localize a obra e se aprofunde no estudo da 
materia. 


9.2 Literatura convencional 

O conhecimento cientifico e divulgado de diversas formas, 1-3 
A maneira mais adequada de comuni ca^ao se faz por meio 
das publica^oes convencionais (ver Tabela 9.2). Dent re elas, 
os artigos cientificos divulgados em periodicos de prestigio 
assumem posi^ao de destaque na comunicaqao dos resulta¬ 
dos das pesquisas, As publica^des convencionais tern maior 
probabilidade de serem citadas por pesquisa dores no relato de 
suas investigates. Elas sao recuperadas com facilidade, pois 
muitas estao incluldas em bases eletrdnicas de dados de litera¬ 
tura cientffica. Tambem sao elas as empregadas usual me nte na 
avalia^ao da produtmdade de investigadores e de institutes, 
tema do Capitulo 14. 


9.3 Literatura nao 
convencional (ou cinzenta) 

Sob ess a rubrica encontram-se obras que nao tern as carac- 
teristicas imputadas as publica^bes convencionais (ver Tabela 
9,2). Sao produzidas em diversas esferas (ver exemplo), tern 
circulate limitada e recupera^ao dificil, pois raramente sao 
comercializadas e tampouco circulam pelos canais habituais 
de edi^ao e distribuiqao de obras cientificas.' 3 A internet tende 
a modificar ess a situa^ao^ pois os textos podem ter ampla dis- 


Tabel a 9.2 Clas sifieaqao d a literatu ra 

Literatura convencional. sao exemplo s, os artigos em periodicos 
cientifico s e os livros-textos. 

Literatura nao convencional - dita cinzenta ou semipublicoda;grey 
literature, em ingles: sao exemplo s T as dissertates, as teses, as 
comunicaqoes em eventos, os relatorios tecnicos e outros de 
dhulgaqao restrita. 


tribuiqao em formato digital.- 5 ' 6 Ao contrario da literatura con¬ 
vencional, a literatura cinzenta nao e submetida ao crivo da 
revisao por pares. Embora autores experientes evitem citd-las 
em artigos cientificos e muitos editores de re vistas cientfficas 
nao as aceitem na lista de referencias bibliograficas, podem ser 
import ante fonte de informa ^ao. 

Na realiza^ao de revisao sistematica, sao feitas buscas 
em bases de literatura cinzenta, de modo a complementar o 
obtido por meio de pesquisa na literatura cientffica convencio¬ 
nal, Fode ser uma boa estrategia, mas os achados por essa via, 
muitas vezes, correspondent 4 publican ao repetida de artigo 
publicado nos canais de literatura convencional. 

Exemplo 9.3 Frequencia de literatura cinzenta em 

medicina veter maria' 

Em amostra compostapor 2.159 artigos, representativa de 
artigos publicados no ano 2000 em 12 importantes periodicos 
indexados no Journal of Citation Report t foram encontradas 
quase 56 mil cita^oes. Dessas, 6,4% foram consideradas lite¬ 
ratura cinzenta. A maioria (90%) apareceu como conferen¬ 
ces, publica^oes governamentais e literatura de organiza^oes 
empresariais. Segundo os autores da pesquisa, os resultados 
corroborant os de outros estudos. Relataram que a incidencia 
da literatura cinzenta e men or em medicina e biologia do que 
em outras areas, como agricultura e aeronautica. 


9.4 Sele^ao das referencias 
para compor o artigo 

Ao contrario da pesquisa teen old gica, que envolve segredos 
epatentes, ou do jornalismo, em que fontes de informalo sao, 
por vezes, omitidas de propdsito para preserva-las de possfvel 
hostilidade ou outras formas de pressao, aquelas utilizadas em 
artigo cientifico sao reveladas com detalhes suficientes para 
serem encontradas por quem as procure. 

Ao citar uma obra, o autor esta indicando que a conhece e 
ela da respaldo ao seu escrito. O leitor espera que o autor tenha 
lido as obras citadas e escolhido as mais adequadas. Todo autor 
de artigo cientifico ter a de selecionar as obras para constar no 
relato do seu trabalho, dentre as muitas que consultou durante 
a pesquisa bibliografica e no desenrolar da investiga^ao. Citar 
nao signifiea apenas reunir alguns artigos e livros sobre o tema 
para serem incorporados na lista de referencias. As obras cita¬ 
das corroboram o queserelafa etrazem informa^oesadicionais 
ou esclarecimentos para complementar os pent os levantados. 
Nem sempre e facil decidir quais sao as obras necessarias, que 
devem ser incluldas, e as desnecessarias, a serem omitidas por 
irrelevancia ou redundancia. As normas de Vancouver sobre o 
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Tabela 9.3 As normas de Vancouver para a preparaqao 
das referencias bibliogrdficas 

Embora as references a artigos de revisao possam ser uma maneira 
eficiente de guiar os leitores a urna parte da literatura, os artigos 
de revisao nem sempre refletem o trabalho original com precisao. 
Portanto, devem-se fomecer aos leitores referenda® diretas a 
fontes de pesquisa originals sempre que possiveL For outro 
lado, extensas listas de references a trabalhos originais sobre 
urn tdpico podem usar muito espaqo na pagina impressa. Um 
pequeno numero de referenda® a artigos originals importantes 
normalmente serao tao uteis quanto listas mais exaustivas, 
especialmente em virtude de que as referencias i a podem, agora, 
ser acrescentadas a versao eletronica de artigos publicados e que a 
pesquisa eletronica de Literatura permite aos leitores recuperar* de 
mo do eficiente, a literatura publicada. 

Evite usar resumos como referencias. As referencias a trabalhos 
aceitos, mas ainda nao publicados, devem ser designadas como 
“no prelo” Cin press” ou “forthcoming*}; os autores devem obter 
permissao por escrito para citar tais trabalhos e devem assegurar- 
se de que foram aceitos para publica^ao. Jnforma0es de originals 
submetidos, mas nao aceitos para publica^ao* devem ser citadas 
no texto como "observapoes nao publicadas” com permissao por 
escrito da fonte. 

Evite citar uma “comunica^ao pessoal”, a menos que forne^a 
informaqao essencial nao disponivel a partir de uma fonte publica; 
nesse caso, o nome da pessoa e a data da comunicaqao devem 
ser citados entre parenteses no texto. Para artigos cientificos, os 
autores devem obter permissao e confirmagao por escrito* por 
parte da fonte da comunica^ao pessoal, de que a informaqao foi 
citada de forma precisa. 

Algumas revistas verificam a precisao de todas as cita^bes nas 
referencias, mas nem todas as revistas o fazem, e erros nas 
cita^bes por vezes aparecem nas versbes publicadas dos artigos, 
Para minimizar tais erros, os autores devem, entao, conferir as 
referencias em rela^ao aos documentos originals. 

Os autores sao responsaveis por verificar que nenhuma das 
referencias cita artigos retratados, a nao ser em um contexto em 
que se esteja fazendo uma referenda a retrata^ao do artigo. Para 
artigos publicados em re vistas indexadas no MEDLINE, o Grupo 
de Vancouver considera o PubMed como a fonte autor izada 
para informaqoes sobre artigos retratados. Os autores podem 
identificar artigos retratados no MEDLINE utilizando o seguinte 
termo de pesquisa* onde "pt” entre colchetes significa tipo de 
publication retracted publication [pt] in PubMed. 

Para estilo e formato das referencias, ver a Tabela 9.10. 

Fonte; Vancouver 2008; IV.A.O.a/ 

assunto estao 11 a Tabela 93 e as de um conceituado periodic© 
de medic ina interna na Tabela 9.4. 

Anteriormente, foi assinalado que somente as referencias 
estritamente necessarias devem constar do relate (ver 5.9, 
Ligaqao com a literatura dent idea). Algirns criterios podem 
ajudar na seleqao (ver Tabela 9,5), comentados mais adiante. 
Evitar que criterios menos nobres, como simpatia, afilia^ao 
partidaria, inclina^ao politics e outras formas de corporati¬ 
vism© influenciem na escolha (ver exemplo). 

Se o autor deve selecionar so obras relevantes, acessiveis e 
atuais para Induir na sua lists de referencias, o avaliador do 
artigo ira tambem utilizar os mesmos criterios para emitir 
parecer, Achara estranho nao encontrar as referencias mais 
a dequad as sobre 0 assunto. Port auto, ao escollie-las, pensar 
na avaliaqao a que o texto estara submetido. Mais adiante, sao 
expostas ilaqoes que se fazem ao inspecionar a lista de referen- 


Tabela 9*4 As instrugoes para autores do periodico 
Annals of Internal Medicine sobre a prepara^ao das 
referencias bibliograficas 

Numeral as referencias com algarismos arabicos entre 
parenteses, na ordem em que aparecem no texto. As referencias 
citadas em tabelas (ou figuras) devem aparecer em ordem 
numerica em rela^ao k primeira citaqao na tabela (ou figura) ou 
no texto. For exemplo, se a ultima referenda citada antes da 
tabela ou da figura for 14* e a tabela ou a figura tiver cinco 
referencias nao citadas no texto anterior a elas* as referencias 
da tabeia ou da figura podem ser numeradas de 15 a 19. As 
referencias citadas a seguir no texto poderiam recomeqar com o 
numero 20. 

G material anexo nao deve ter referencias separadas em uma 
seqao propria. As referencias que aparecem no texto e no anexo 
deverao ser numeradas na ordem em que aparecem no texto. 

As referencias que aparecem apenas no anexo deverao ser 
adicionadas consecutivamente ao fim da lista de referencias do 
texto. 

Usar o estilo de referenda da National Library of Medicine,, com as 
abreviaturas dos titulos dos peribdicos. 

Listar todos os autores se forem seis ou menos. Se houver sete ou 
mais* listar apenas os seis prime iros* seguidos de ef sf. 

Nao usar ibid, ou op. cit. 

Anotar o termo "disponivel em" na referenda a documentos nao 
faciimente acessados, 

Citar artigos de encontros cientificos (symposium papers ) apenas 
dos anais em que foram publicados [published proceedings). 

Ao citar artigo ou livro aceito para publica^ao, mas ainda nao 
publicado, induir 0 titulo do periodico ou 0 nome da editora do 
livro e o ano programado para a publica^ao. 

Induir no texto referencias a material nao publicado, e nao na 
seqao de referencias. For exemplo, relatos apresentados oralmente 
em congresso* comunica^bes pessoais* artigos em preparaqao. 
Apresentar uma carta dos autores em que autorizam a cita^ao 
de tais trabalhos. Evitar citaqoes de resultados cientificos nao 
publicados. 

Assegurar-se de que os localizadores universais de recursos 
(uniform resource locators, URLs) - os enderegos na internet - se 
usados como referenda* estejam atualizados e disponiveis, As 
referencias devem ter a data em que o autor consultou a fonte 
eletronica. 

Fonte: Annals of Internal Medicine 200S.' : 

cias de um artigo (ver 9.19, Inferences sobre o autor com base 
nas referencias). 

Na falta de referenda para apoiar afirmaqoes ou subsidlar 
investigates, o autor pode de sere ver os esfor^os efetuados 
para superar a carencia; caso de informar as bases de dados 
pelas quais a pesquisa foi realizada e detalhes do procedimento 
de busca. Nas instruqdes aos autores do Annals of Internal 

Tabela 9*5 Critdrios para a sele<;ao das 
referencias bibliograficas 

Relevancia 

Acessibilidade 

Atualidade 
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Medicine, um conceituado periddico de Clinica Medica, apa- 
rece a seguinte recomenda^ao para a preparayao da se^ao de 
discussao do artigo cientifieo (ver Tabela 8.3): 

'‘Compare os proprios resultados com achados relevantes de outros tra- 
balhospublicados. Resumidamente , informs as forties e metodos da pes- 
quisa bibliogrdfica que identificaram os trabalhos (por exempb „ buses 
dc artigos em lingua inglesa no MEDLINE atejulho de 2009).” 

Exemplo 9,4 A vingar^a de Isaac Newton* 1642-1727 

O renomado cientista ingles era tambem conhecido pelo 
temperamento diffcil. Seu prestigio cresceu rapidamente na 
eomunidade cientffica depois da public a^ao do livro Principles 
matemdticos de sua autoria. 10 Logo entrou em conflito corn o 
astrdnomo John Flamsteed, que o abastecera de informa^oes 
para o livro. A rivalidade se torn on seria e Newton perpetrou 
revanche retirando quaisquer referencias a Flamsteed nas edi- 
^des posteriores dos Principles. 


9.5 Relevancia da referenda 

So merecem ser citadas as obras efetivamente consult adas 
na Integra pelo autor e que tenham rela^ao direta, relevante, 
com o assunto abordado. 

As referencias sao utilizadas, seja para dar apoio e credibi- 
lidade ao ponto de vista expresso, seja para contradize-Io. No 
entanto, nem to das as citato es tern a mesma for^a. Os artigos 
cientfficos public ad os em re vistas que ado tarn o sistema de 
revisao por pares tendem a ter maior validade - pois passam 
por controle de qualidade, organizado pelos editores - se com- 
parados com outros nao submetidos a semelhante processo. 

Certa propor^ao de periodicos que adota a revisao por 
pares e indexada em bases de dados bibliograficos. Assim, a 
indexa^ao do periddico funciona como criterio de qualidadee 
tern sido um indicador empregado para avaliar a relevancia e 
a credibilidade de um artigo cientifieo. Mais sobre indexa^ao e 
bases de dados de prestigio encontra-se nos Capftulos 13 e 14. 

Eis algumas informa<;des uteis relacionadas a relevancia: 

p Os artigos publi cad os em revistas em que nao se einprega 
a revisao por pares sao olhados com suspeita 

p Se possfvel, restrinja a cita^ao aos artigos de periodicos 
cientificos indexados em publica^des Internationals, evite 
utilizar livros-texto para apoiar um fato ou argumento 

■ Os dados nao publicados e as comunica^oes pessoais des- 
pertam ceticismo 

- A pratica de referenciar apenas o resumo do artigo d cen- 
suravel 

p As teses sao cada vez menos citadas ]t 

■ No caso de virias referencias consultadas sobre o mesmo 
assunto, selecione uma ou poucas, dentre as relevantes, que 
preencham os demais criterios apresentados a seguir 

p A relevancia da referenda esta estreitamente relaciona- 
da a hierarquia dos delineamentos e das evidencias (ver 
se^ao 4,7). 


9.6 Acessibilidade da referenda 

Desde longa data, a explosao da informa$ao, o aumento 
do niimero de publica^oes e o custo de aquisi^ao do material 


impresso, cada vez mais elevado, fizeram as bibliotecas, prin¬ 
cipal me nte a dos pafses subdesenvolvidos, nao disporem de 
numerosas obras que os usuarios gostariam que el as possuis- 
sem. O meio eletronico de comunica^ao veio facilitar a revisao 
bibliografica e o acesso, principalmente, para artigos cientffi¬ 
cos. Mesmo em pafses desenvolvidos, algumas publica^oes sao 
dificilmente encontradas. Assim sendo, o autor deve ponderar, 
cuidadosamente, os tftulos a serem utilizados na lista de refe¬ 
rencias de seu artigo, em razao da acessibilidade da obra para 
o leitor. Eis algumas situates para exame. 

De regra, o artigo cientifieo publicado em periddico inde- 
xado e mais facilmente en contra do do que o nao indexado. 
A recomenda^ao de citar somente artigos cientfficos de peri¬ 
odic os indexados se justifica por, pelo menos, duas razoes: 
eles sobreviveram ao escrutfnio da revisao por pares e estao 
disponfveis, de forma impress a ou eletrdnica, aos pesqu isa- 
dores. 

Um sinal de considerate ao leitor consiste em nao incluir 
na lista referencias dificilmente recuperaveis, Algumas obras 
usualmente diffeeis de encontrar sao: 

* As dissertates e teses, salvo na Lnstitui^ao que as produ- 
ziu, por exemplo, a Biblioteca de Teses de Dissertates da 
Universidade de Sao Paulo 12 e em bases de dados multi- 
institucionais, como as do IBICT - Institute Brasiieiro 
de Informa to em Ciencia e Tecnologia Li 

* Os trabalhos de fim de curso de especializa^ao e de gra¬ 
duate 

* A literatura cin zenta, d entre as qu ais, o s dacumentos mi - 
meografados, apostilas e notas de aulas, que sao fontes 
praticamente inacesslveis para a maioria dos leitores. 


9.7 Atualidade da referenda 

Os prime iros trabalhos sobre um tema e aqueles que apon- 
tam no vos caminhos const ituem import antes mar cos no 
avan^o do conhecimento. Surge entao a questao: as obras das - 
sicas devem ser sempre citadas? 

A Citato de fontes antigas 

A citato de fontes antigas e a dequad a em muitas oportuni- 
dades, Por exemplo, para possibilitar a compreensao de como o 
campo se desenvolveu e para o reconhecimento de que muitas 
ideias tidas como novas estao disponfveis na literatura cien- 
tffica de algum tempo atras. A ciencia, no entanto, progride 
com base nos resultados de pesquisas recentes e essas sao as 
preferencialmente citadas quando se public a sobre o assunto, 
El as serve m de apoio ou justificativa para a pesquisa que esta 
sendo descrita, Como ha limite de numero de referencias, 
digamos 30 por artigo original, tem-se que optar, e as citatoes 
antigas perdemprioridade. Outro fator que aponta para escru¬ 
tfnio rigoroso de sele^ao do que citar e o fato de o leitor de 
artigo cientifieo ser conhecedor do assunto - mormente nos 
periodicos de especialistas. Para atualizar-se, esse leitor espera 
referencias de trabalhos recentemente publicados. 

A preferencia por artigos atuais nao significa que uma 
revisao da literatura seja limitada no tempo. Deve ser “ ampla, 
profunda e extensa seguida de sele^do criteriosa..” u A sele^ao 
sera questao central e uma dificuldade maior por ocasiao da 
reda^ao do artigo. Na d livid a entre varios artigos originals 
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relevantes e acesstveis, citar o mais recente e que tenha, apa- 
rentemente* melhor qualidade. 

E Ava iagao da atualidade 
das referencias 

Cita^ao de obras recentes e ess end al em artigos originals 
de medicina, blologia e de outras areas. Um re visor podera se 
perguntar ao inspecionar o artigo submetido para publica^ao: 
“Quantas referincias bibiiograficas sdo recentes? Digamos, per ■ 
tencentes aos ultimas cinco anos? w Ja se imaginou o que esse 
re visor pensara da atualidade do relato de uma pesquisa se 
nenhuma ou poucas referencias de artigos originals comp re- 
enderem esse periodo? 


9.8 Tipos de cita^ao 

Cita^ao e a menqao, no documento, de inform a^oes colhi- 
das em outra fonte. ,&,i6 

► A Citato textual 

Transcreve-se a reproduqao fiel, como consta no original 
colocando-a entre aspas ou destacando-a tipograficamente, 

Exemplos 9.8A Qta^ao textual 

* “Nada e permanente exceto as mudan$as” Heraclito de 
fifes o, filosofo, 540-470 a.C. 

* "Tudo o que sei e que nada sei” Socrates, filosofo grego, 
470-399 a.C. 

* " Um escritor exprime-separpalavras quejdforam usadas 
porque elas expoem melhor a sua ideia do que ele mesmo 
pode faze-lO) ou porque sdo betas e espirituosas, ou por¬ 
que espera que elas toquem uma cor da de associa$do na 
mente de seu leitor } ou porque deseja mostrar que e culto 
e lido” H. L. Fowler, autor do Dicionario Ingles do Uso 
Modern o, 1926 

* Outros exemplos de citaqao textual sao encontrados no 
imcio de cada capitulo deste livro, logo apds o tltulo. 

► B Citato livre 

Descreve-se o trabalho consult ado, segundo inter preta^ao e 
reda^ao de quem o menciona. Nao precisa usar aspas. Trata-se 
da situaqao mais en contra da nos texto s dentificos, A cita^ao 
livre e amplamente empregada no presente livro ao passo que 
a cita^ao Indireta, a que vem a seguir, e pouco utilizada. 

C Citato indireta (ou citato de citato) 

Trata-se de rnenqao de documento ao qual nao se teve 
acesso, mas que se tomou conhecimento por meio de outro 
trabalho. Na indicaqao da citaqao, emprega-se "segundo” 
apud, "conform e”, "citado por” ou alguma forma que tome 
clara a cita^ao indireta (ver exemplos). 

Uma boa conduta e nao se referir a uma obra sem te-la inspe- 
cionado pessoalmente. Dentre as exceed es que justificam a cita- 
qao de cita^acn, encontram-se os traballios dassicos, como os de 
Galeno ou Avicena, Entretanto, ha riscos na citato de dtaqao. 
Ela pode ter sido transcrita de maneira incorreta, pois ha a pos- 


sibilidade de quem a citou te-La involuntariamente confundido, 
errado ou deturpado seu sentido, ou a cita^ao nao ter sido usada 
no contexto adequado, que so a leitura da obra esclareceria. 

fi injustificavel a cita^ao indireta de obra acesslvel nos canals 
habituais de comunica^ao cientlfica. A dtaqao de cita^ao de 
obra disponivel no MEDLINE, por exemplo, re vela desconheci- 
mento ou descaso em bem fundamental o relato da pesquisa. 

Exemplos 9.8C Qta^ao de cita^ao 

“Cruz f citado por Chagas..” Essa afirma^ao indie a que a 
obra consult ad a foi a de Chagas. Ela consta ra da lista de refe¬ 
rences e nao a de Cruz. 

"Cruz, apud Chagas..” 

Segundo Bruner, citado no Manual de Publics 910 da 
Associaqao Americana de Fsicologia, uma referencia incorreta 
ou incompleta “mi permanecer impressa como um inedmodo 
para os futures pesquisadores e um monumento a negligencia 
do autor ” lv 


9.9 Precau^ao com as cita0es 

A Tab ela 9.6 contem diretrizes para citato es. Uma delas 
consiste em ater-se ao que consta no texto original, sem extra- 
polaqao indevida; ou seja, nao ir alem do que o trabalho ori¬ 
ginal permite. 


Tabela 9.6 Diretrizes para as dtatpoes em artigo 
cientifico original 

Citar somente 05 trabalhos que, de fato, o autor leu na Integra e 
apoiou-se na sua pesquisa. 

Limitar-se, dentro do possivel, a publica^oes convencionais. 

Evitar citar resumo e comunica^ao pessoal (exigencia habitual de 
editores de periodicos). 

Ater-se ao que consta no texto do artigo, sem extrapolaqao indevida. 

Enfatizar, preferencialmente, 0 fato cientifico.* 

Situar a referencia da cita^ao imediatamente apos a primeira 
men^ao que Ihe diz respeito. 

Nao incluir elevado numero de referencias, em um mesmo local, 
para apoio de uma afirma^ao. 

A pertinencia de cada referenda necessita ser criticamente avaliada; 
ver as orienta0es a seguir. 

To da afirma^ao de fato cientifico relevante deve ser acompanhada 
da referencia para Ihe dar suporte, 

Se o nome do autor ou alguma data forern citado s, a respectiva 
referencia acompanha essa nienqao; possiveis exce^oes sao as 
citagoes dassicas, como as apresentadas no capitulo (ver exemplos 
da seqao 9.8A, Cita^ao textual). 

Estatisticas, de maneira geral, sao referenciadas. 

Fatos banais nao necessitam ser referenciados. 

Enipregar 0 mesmo sistema de cita^ao, coerentemente, em todo 0 
texto. 

* Essa euina preferenda pessoal du autor deate iivro (ver 9.10, Enfatizar o fato 

cientifico uu o cientista). 
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Exemplo 9,9 Confusao a ser evitada entre assocla^ao e 
causalidade 

Afirmar que M rela^ao causal entre eventos quando foi 
constatada apenas associa^ao estatlstica e um erro. Portanto, 
usar com cautela o ter mo associa^ao causal ou a conota^ao 
de rela^ao causa e efeito para os eventos. Essa advertencia de 
cautela vale para todos os term os tecnicos., 


9.10 Enfatizar o fato 
cientlfico ou o cientista 

O texto pode conter somente relato do fato observado ou 
constar tambem o nome do investigador que pesquisou o assunto 
(ver exemplo). Em muitos casos, sera mais facil a leitura se os 
nomes proprios forem omitidos, Isso e particularmente verda- 
deiro quando sao muitos autores, o que resulta em texto repleto 
de nomes proprios. A decisao de como proceder depende do que 
se quer enfatizar, se um ou o outro aspecto. Note-se que; no pre¬ 
sente livro; a enfase do relato reside no fato e nao nos autores. 
Uma justificativa para usar o nome do autor surge quando varias 
frases tern como referenda a mesma obra (ver 9.1413, Uso do 
nome do autor para facilitar a cita^ao das referencias). 

Exemplo 9.10 Mesma frase express a com Snfase no fato 

e nos autores 

fhifase no fato cientlfico: "Baixa mortalidade por doenga 
coronariana tem sido observada em populates vivendo em 
altos altitudes.” [1,2] 

£nfase nos autores: "Mortimer e Monson (2006) assim como 
Johanssen e Johanssen (2007) encontroram baixa mortalidade 
por doenga coronariana em populates vivendo em altas alti¬ 
tudes [1,2] 

Observa^ao: os numeros das referencias, no exemplo, sao 
apenas para ilustrar e nao tem correspondence na lista de 
obras situada no fim do presente capftulo - e, por isso, sua 
forma de anota^ao difere, com o uso de colclietes. Em outros 
exemplos do capitulo, essa mesma sistematica de emprego de 
colclietes e utilizada para identificar referencias ficticias. 

A Citato de evidences empi'ricas 

No Manual da Associate Americana de Psicologia, reco- 
menda-se dar preference a cita^ao de traballios empiricos. 17 

Trabalhos empiricos sao os representados pelas describees 
de pesquisas originals, tais como os resultados de estudos 
experimental, observacionais ou revisoes desses estudos; ver 
as definedes da Tabela 2.7). 

Ao citar trabalhos nao empiricos, aconselha-se, no citado 
Manual, a id entitle a-los como tal 

Exemplos 9.10A Sugestao de forma de men^ao a 

trabalhos nao empiricos 

"Ftrfano postulou que ...” 

"Beltrano argumentou que..7 

B Citagao de revisoes 

Os artigos de revisao sao auxiliares valiosos para o letter 
atualizar-se rapidamente. Um caminho para a escolha das refe¬ 


rencias e cornpor a intro du^ao de artigo cientlfico e apoiar-se, 
como ponto de partida, em artigo de revisao recente, A ele 
seriam acrescidos outros artigos, originals, que trouxessem 
informabao relevante de atualizabao em relabao & revisao esco- 
Ihida. 

Um problema a ser enfrentado e a atualidade das revisoes. 
Como todo o traballio cientlfico, os dados sao coletados, o 
artigo e escrito, submetido para o editor do periodico e leva 
algum tempo para ser publicado. A data da submissao esta 
as si naiad a no proprio artigo, no rod ape da primeira pa gin a 
em muitos periddicos cientificos, Tambem estara assinalado, 
na sebao de metodo, o perlodo coberto pela revisao da lite- 
ratura. Esses dados auxiliam ao leitor a situar-se quanto a 
atualidade das informabdes. Possibilidades a serem conside- 
rad as para atualizar um assunto sao mesclar artigo de revi¬ 
sao e artigos originals recentes que a atualizem ou proceder 
a atualizayao de uma revisao sistematica (ver 5.9B, Que tra- 
ballios citar?). 

Em qualquer circunstancia, a escolha do que citar deve 
basear-se em ampla busca e a seleb&o dos mdhores artigos 
encontrados. O Grupo de Vancouver assim se pronunciou 
(ver Tabela 9.3): 

a Embora as referencias a artigos de revisaopossam ser uma manei- 
ra eficiente deguiaros leitores a uma parte da literatura, os artigos 
de revisao nem sempre refletem o trabalho original com predsao. 
Port an to, devem-sefornecer aos leitores referencias diretas afontes 
depesquisa originals sempre que passive!.” 

Citato de resumos 

A pratica de referenciar apenas o re sumo do artigo deve 
ser evitada, Uma das razdes reside na fait a de detalhes 
esclarecedores sobre a pesquisa, Nos anais de congresses, 
por exemplo, muitas vezes os dados sao preliminares, pas¬ 
sives de alterabao. Resumos de congresses antigos, mesmo 
decorridos poucos anos, raramente sao aceitaveis como 
referenda. Se sao importantes, havera artigo com descri- 
bao dos seus resultados. 

No Manual da Associa^o Americana de Psicologia, acon- 
selha-se identificar a referenda como resumo, caso se consulte 
um deles e nao o artigo inteiro/ 

Exemplo 9.IOC Citabao de resumo, segundo as normas 
da Associabao Americana de Psicologia 

Schramm* U, Berger, G., Muller, R., Kratzch, T., Peters* 
J., & Frolich* L. (2002). Psychometric properties of Clock 
Drawing Test and MMSE or Short Performance Test (SKT) in 
dementia screening in a memory clinic population (abstract). 
International Journal of Geriatric Psychiatry* 17(3), 254-260. 


9.1 Estilo de citato no texto 

As citabbes devem ser indicadas no texto por sistema 
definido de chain ad a. Dois estilos sao mais usadosi nume- 
rico e autor-data. Eles sao hoje chamados, respectivamente, 
estilo Vancouver (pois adotado pelo Grupo de Vancouver) 
e Harvard, As suas caractensticas principals estao realbadas 
na Tabela 9.7. Para termos de comparable, o mesmo texto e 
apresentado pelos dois sistemas nas Tabelas 9.8 e 9.9. 
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Tabela 9.7 Caracteristicas dos dois principals sistemas de estilo e format o das referencias 
utilizados em publicagoes interna cionais das ci&ncias da satide 


Sistema 

Citagao no texto 

Lista de referencias 

Examples 

Numerico 

(Vancouver) 

For numeros arabicos 

Numeradas consecutivamente 
em ordem de citagao no texto 

Ver Tabela 9.8 

Autor-ano 

Pelo sobrenome do autor e ano 

Identificadas por ordem 

Ver Tabela 9.9 

(Harvard) 

de publicagao 

alfabetica 



Tabela 9.8 Sistema numerico de citagao: texto com 
as refer£ncias identificadas pelo sistema numerico e a 
respeetiva list a bibliografica* 

Em 1909. Carlos Chagas, ao reaiizar estudos sobre a malaria em 
Lassance, Minas Gerais, descobriu, no intestino de hemipteros, 
numerosos flagelados com caracteristicas morficas de urn 
tripanossomideo. [1,2] E o linico caso da historia da Medicina 
em que o agente causal de uma doenga, seu transmissor e as 
manifestagoes dinicas foram descritas pelo mesmo pesquisador. 
Renomados cientistas contribuiram para a eiuddagao de varios 
aspectos dessa infecgao. [31 

Referencias bibiiograficas 

1. Chagas C. Nova entidade morbida do homem. Resumo geral 
e estudos etiologicos e clmicos. Mem Inst Oswaldo Cruz 
1911;3(2):219-75. 

2. Prata A (Editor), Carlos Chagas: coletanea de trabalhos 
cientificos. Brasilia: Editora Universidade de Brasilia; 1981. 

3. Ferreira MS, Lopes ER, Chapadeiro E, Dias JCP, Ostermayer 
AL. Doenga de Chagas. In; Veronesi R, Focaccia R (Editores). 
Tratado de infectologia, Sao Paulo; Editora Atheneu; 1996. p, 
1175-213. 

* Conforrne a NLM (iVcicoRaJ Library of Medicine) e rccomendado nas nor- 
rna.s de Vancouver. 


Tabela 9.9 Sistema autor-data de citagao (ou estilo 
Harvard): texto com as refer£ncias identificadas 
por autor-data e a respectiva lista bibliografica e a 
composigao da lista bibliogrdfica 

Em 1909, Carlos Chagas, ao reaiizar estudos sobre a malaria em 
Lassance, Minas Gerais, descobriu, no intestino de hemipteros, 
numerosos ilageiados com caracteristicas morficas de um 
tripanossomideo. (Chagas, 1911; Prata, 1981). E o unico caso 
da historia da Medicina em que o agente causal de uma doenga, 
seu transmissor e as manifestagoes dinicas foram descritas pelo 
mesmo pesquisador. Renomados cientistas contribuiram para a 
eiuddagao de varios aspectos dessa infecgao (Ferreira et al., 1996). 

Referencias bibiiograficas* 

CHAGAS, C. Nova entidade morbida do homem: resumo geral e 
estudos etiologicos e clmicos, Memorias do Institute Oswaldo Cruz, 
v.3,n.2,p,219-75,1911. 

FERREIRA, M.S. et al. Doenga de Chagas, In: VERONESI, R.; 
FOCACCIA, R. (Ed.) Tratado de infectologia. Sao Paulo; Atheneu, 
1996, p.1175-213. 

PRATA, A. (Ed.). Carlos Chagas: coletanea de trabalhos cientificos. 
Brasilia: Universidade de Brasilia, 1981. 

* Elaborates cm acordo com a Associagao Brasileira de Normas T^cnicas: 
NBR 6023/2002. ]1 


9.12 Sistema numerico de citagao 

O sistema numerico predomina amplamente na area da 
saiide Em alguns periodicos, como no Journal of Clinical 
Epidemiology, deixa-se a decisao para o autor na escolha do sis¬ 
tema de citagao. Atengao, essas decisoes mudam com o tempo. 

A citagao da obra, no texto, recebe um numero. A mime- 
ragao e consecutiva na sequencia de aparecimento da citagao, 
como no exemplo anexo. Essa forma e recomendada nas nor- 
mas de Vancouver. Uma alternativa e o sistema numerico- 
alfabetico. Os numeros correspondem & ordem alfabetica da 
lista de referencias. 

Exemplo 9,12 Sistema numerico 

"O melanoma maUgno tem sido consistentemente associado 
a radiaqao ultraviolets solar [1-3] e } em 1997, foi relatado risco 
quatro vezes maior de melanoma maligno em trabalhadores 
expostos a fan tes de radia$ao ionizante ” [4] 

Citagao no texto com o uso do 
sistema numerico 

Os numeros que correspondem as referencias bibiiograficas 
sao situados de maneira que haja facil identificagao; por exem¬ 
plo, entre colclietes, parenteses ou como sobrescrito. Nesse 
caso, localizado um pouco acima da linha do texto; note-se 
que essa e a sistematica utilizada no presente livro. 

Quando sao citadas tres ou mais obras, elas aparecem em 
conjunto, Assim, [1-3] informa que estao incluidas as referen¬ 
cias 1, 2 e 3. Se unlcamente fossem utilizadas as referencias de 
numero 1 e 3, a mengao correspondente seria [1,3]: ou seja, 
vlrgula em lugar de trago. 

As citagdes em tabelas ou figuras sao tambem numeradas, 
de acordo com o local em que sao preliminarmente men- 
cionadas. Por exemplo, se ha nova referenda na Tabela lee 
mencionada apds a referenda 8, el a recebe o numero 9 ou a 
numeragao da ordem alfabetica. A lista de referencias, ao fim 
do texto, reflete a mesma numeragao. 

Evitar situagdes nas quais o numero que identifica a refe¬ 
renda possa causar confusao. Esse e o caso do sobrescrito 
aparecer logo apds outro numero, como em 2D~, abreviagao 
(BCG 2 ) ou formula (ver exemplo). 

Exemplo 9,12A O ntimero da referenda em fdrmula 

pode confundir 

G Indice de massa corporal (IMG) e obtido pela divisao 
do peso em quilogramas pela altura em metros elevada ao 


























138 Artigos Cientfficos j Como Redigir, Publtcar eAvaliar 


quadrado,- ou seja, IMC = kg/mV Na frase, a referenda esta 
assinalada como sabres crito. 

Portanto, evite a coloca^ao do numero da referenda na 
propria formula. 

B Vantagens e desvantagens do 
sistema numerico 

O sistema numerico e adotado pelo Grupo de Vancouver 
(ver Tabela 9.10). Tem como vantagem a simpliddade na lei- 
tura, visto a interrupt do texto ser pequena, por serem ape- 
nas inclmdos os mimeros das referencias. 

Como desvantagem, esta o fato de que o acrescimo ou a 
retirada de uma referenda altera a numerate. Ess a Limi- 
ta^ao foi maior no passado e tem menor signlficado com 
o uso de pro gram as eletronicos de gerenciamento biblio- 
grafico. 

Outra desvantagem consiste em o leitor precisar ir 4 lista 
de referencias, ao fim do artigo, para identificar a obra citada 
ou a data em que foi publlcada. O autor pode facilitar a tarefa 
de quern le, quando ass inala, na propria frase, nomes e datas 
essenciais para a compreensao do texto. 

Exemplo 9.12B A cita^ao do autor e 

da data pode ser essencial 

"Darwin, no livro Origem das Especies, publicado em 1859, 
apontou para as questdes fundamentals da teoria evolutiva. [1 ] 
Be se perguntou como as especies sdo formadas, como das se 
relacionam entre si e como ocorre a adaptagao.” 

Se o esclarecimento quanto ao autor e a data nao for Impor- 
tante, tais informal oes sao omitidas, e so aparece no texto a 
descri^ao do fato cientifico acompanhada do numero da refe¬ 
renda. 


Tabela 9.10 As normas de Vancouver para estilo e 
formato das referencias 


O estilo dos Requisites Uniforme s* * se baseia, em grande parte, em 
um estilo padrao ANSI adapt ado peia National Library of Medicine 
(NLM) para sens bancos de dados. Para obter amostras dos 
formates de cita^ao das referencias, os auto res devem consultar o 
site da NLM (Citing Medicine t). 

As referencias devem ser mimeradas consecutivamente na ordem 
em que aparecem no texto pela primeira vez. Identifique as 
referencias no texto, nas tabelas e nas legendas de ilustragoes com 
algarismos arabicos entre parenteses. As referencias citadas apenas 
em tabelas ou em legendas devem ser numeradas de acordo com 
a sequencia estabelecida pela primeira identificaqao da tabela ou 
ilustra^ao em questao no texto. Os titulos das re vistas devem ser 
abreviados de acordo com o estilo usado na lista de periodicos 
indexados {Journals Indexed) do MEDLINE, divulgada pela NLM 
por meio de seu endereqo na internet. 

As revistas variam quanto k solicitaqao de citar referencias 
eletronicas entre parenteses no texto ou em refeencias numeradas 
apos o texto. Os autores devem consultar a revista para a qual 
planejam submeter seu trabalho. 

Fonte: Vancouver 2008: sc^ao IV.A.O.b.' 

* Requisites uniformesL e a denemina^ao abreviada de Requisitos de Uniformt- 
dade para Manuscritos Submctidos a Peri adieus Biomedicos, mas conbecidos 
cumo normasde Vancouver (ver Tabela 2.11). 
t bttp:/ iwww. nim. ni b. gov/b stlAn iform_requirements. html 


9.13 Sistema autor-data de citato 

A citaqao no texto e feita pelo ultimo sobrenome do autor e 
o ano da publica^ao. Nas ciencias socials, e majoritariamente 
usado, Em publica^oes medicas, o sistema e conhecido como 
estilo Harvard. i9 ' 2D 

Exemplo 9.13 Sistema autor-data 

“O melanoma maligno tem sido consistentemente associado 
a radiagdo ultravioleta solar (Innis , 1995; jebb & Moore, 1997; 
Bouchard et al, 1999) e foi rdatado risco quatro vezes maior 
de melanoma maligno em trabalhadores expostos a fontes de 
radia^do ionizante (Kriska & Casperseu, 1999)”. 

Note-se como a frase apresentada esta repleta de nomes 
prdprios. O mesmo texto, escrito pelo sistema numerico, e 
mais faeil de ser lido, como consta do exemplo da se^ao 9.12. 

A Citato no texto com o uso do 
sistema autor-data 

Existe complexo conjunto de re gras de citadao no sistema 
autor-data, Ver os exemplos anexos para algumas regras ado- 
tadas. 

Exemplos 9.13A Regras seledonadas de cita^ao no teto 
pelo sistema autor-data 

* So um autor: (Tauil, 1995) 

* Dois autores: (Antunes & Carneiro, 1997) 

* Tres ou mais autores: (Duarte etal. , 1999) 

* Duas cita^des do mesmo autor no mesmo ano: (Beraldo, 
1995a) e (Beraldo, 1995b) 

* Sobrenome do autor fica fora dos parenteses quando faz 
parte da frase, como em “Dorea (2010) postulou ...” 

* Para mais exemplos, consultar as instruct) es para auto¬ 
res de periodicos que adotam o manual da Associate 
Americana de Psicologla, como Psicologia: Teoria e Pes- 
quisa. 2] 

B Vantagens e desvantagens do 
sistema autor-data 

O sistema autor-data tem como vantagem a facilidade para 
o autor acrescentar e retirar referencias, pois elas nao estao 
numeradas. O leitor tambem se beneficla, pois Identifica a 
obra citada 4 medIda que le, assim como a epoca em que foi 
publlcada, o que confere perspectiva historica a leitura. 

Uma desvantagem desse sistema e a interrup^ao da lei¬ 
tura do texto, especialmente quando o no me do autor e 
longo, ha mais de um autor ou sao citadas rnuitas referen¬ 
cias, situa^ao comum nos artigos de rev is a o. Com abun- 
dantes citatoes, o texto torna-se extenso e confuso (ver 
exemplo). Outra desvantagem, ja ap on tad a, refere-se ao 
complexo conjunto de regras de cita^ao de trabalhos no sis¬ 
tema autor-data. 

Exemplo 9.13B Texto confuso pelo uso do 
sistema autor-data “ 

'A health care system supported by data on almost any rele¬ 
vant subject, accessible to a diverse and significant number of 
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users, is an integral part of the vision for the health care sys¬ 
tem. Plans for the systematic collection, storage, use, and dis¬ 
semination of a huge volume of uniform data sets in electronic 
form are already under way and have an aura of inevitability. 
This new health information infrastructure is the subject of 
reports published by the Congressional Office of Technology 
Assessment (Congressional Office of Technology Assessment, 
1993, 1988, 1986), the General Accounting Office (Information 
Management and Technology Division, General Accounting 
Office , 1993a f 1993b, 1991), the National Academy of Sciences 
(Donaldson and Lohr, 1994), the Department of Health and 
Human Services (Task Force on Privacy, US. Dept of Health and 
Human Servs., 1993; Taskforce on the Privacy of Private Sector 
Health Records, U.S. Dept of Health and Human Servs., 1995), 
the Physician Payment Review Commission (Physician Payment 
Review Comm’n, Annual Report to Congress, 1994,1993, 1992) 
and the Centers for Disease Control and Prevention. The U.S. 
Department of Health and Human Services issued final regula¬ 
tions on health information privacy in 2001 (Gostin, 2001)." 

As references o cup am mais espa^o que o texto, o que torna 
a leitura dificiL O uso do sistema numerico reduziria o texto 
a metade. 


$.1. Citato no texto: 
considera^oes adicionais 

Em artigo cientifLco original, as cita^oes sao encontradas 
na se^ao de introduce, na de metodo e na de discussao. A 
se^ao de resultados e o resumo nao comportam, usualmente, 
references bibliogrdficas. Em artigos de revisao sistematica, 
ao contrario, a se^ao de resultados e repleta de references 
bibliograficas. 

A men^ao 4 obra citada deve estar localized a imediatamente 
apds a afkma^ao que Ihe diz respeito. Isso significa que pode 
estar no fim ou no meio da frase. Evite situa-la ao fim de um 
paragrafo, composto por vdrms frases, ideias ou informa^oes. 

► A Referencias agrupadas 

Quando varias referencias aparecem juntas, como no 
exemplo anexo em que se usa [1-4], adota-se ordem cronold- 
gica para situa-las, em geral, a partir da mais antiga, Se mais 
de uma reference existe para um mesmo ano, emprega-se o 
criterio alfabetico para organiza-las. Apresentar as referencias 
desagrupadas pode ser mais util para o leitor, como tambem 
ilustrado no mesmo exemplo. 

Exemplo 9.14A Localiza^ao da cita^ao no texto 

“Aumento da mortalidade por doenga cardiovascular, apds 
terremoto, tern sido observado em diversos patses, entre os quais, 
a Grecia, a Itdlia, os Estados Unidose o Jap do" [1-4] 

Uma mellior forma de localiza^ao das referencias e apre- 
sentada a seguir: 

“Aumento da mortalidade por doen^a cardiovascular, apds 
terremoto, tern sido observado em diversos patses, entre os quais, 
a Grecia [1J, a Italia [2], os Estados Unidos [3] eo Japdo [4]T 

Os numeros i dent idea d ores da cita^ao aparecem apos o 
no me de cad a pais: 1 refere-se a artigo sobre a Grecia, 2 a Italia 
e assim por diante. 


E Uso do nome do autor para faciiitar a 
citato das referencias 

Um aspecto positive do uso do nome do autor no texto, 
alem de faciiitar a localiza^ao da referenda na frase, e evitar 
que liaja repeti^oes do numero que identifica a referenda nas 
frases subsequentes. 

Exemplos 9.14B O nome prbprio como forma de evitar 

a repeti^ao do numero que identifica a referenda 

Exemplo 1 Texto sobre avalia^ao das revisoes 

de textos denttficos 23 

Note-se que o paragrafo a seguir const a de varias frases e 
uma so referenda. 

n Existern poucos estudos que analisam o conteudo dos comen- 
tdrios dos revisores quando recomendam rejeigdo ou aceitagdo 
de um manuscrito. Gilbert e Chubin [1] realizaram este tipo de 
andlise em amostra de artigos recusados para publicagdo na 
revista Social Studies of Science. Lies encontraram que o motivo 
mais frequente para rejeitar um artigo era argumentagdo defi- 
ciente. Outras razoes incluiam md redagdo, desconhecimento da 
literatura, falta de originalidade e interpretagdo equivocada dos 
dados ou da literatura." 

Pelo uso de certas palavras - como um pronome (des) ou 
um substantivo (os autores) informa-se que o texto se refere 
ao artigo de Gilbert e Chubin citado logo no imeio. Dessa 
maneira, o texto mantem sua elegancia e deixa de ser necessa- 
ria a repeli^ao do numero [1] no fim de cada frase. 

Exemplo 2 Texto sobre Darwin 

r Darwin, no livro Origem das Especies, publicado em 1859, 
apontou para as questoesfundamental da teoria evolutiva. [1] 
Ele se perguntou como sdoformadas as especies, como elas estao 
relacionadas entre si e como ocorre a adaptagdoT Esse texto foi 
apresentado no capituio (ver 9.12B, Vantagens e desvantagens 
do sistema numerico). 

No fim da segunda frase, nao e necessario repetir o numero 
da referenda. G texto poderia conter novas afirma^oes sobre 
a obra de Darwin, sem necessidade de repetir o numero da 
referenda [1] no fim de cada frase adicional, desde que se uti¬ 
lize palavras adequadas, Por exemplo: “Tambem indicou [...]. 
Postulou ainda que [...]”. 


9.15 Lista de referencias 

Da-se o nome de bibliografia, segundo o dicionario Aurelio, 
“d relagdo das obras consultadas ou citadas por um autor na 
cria^do de um texto " 

No Manual de Publica^ao da Associa^ao Americana de 
Psicologia 17 , faz-se diferen^a entre lista de referencias e biblio- 
grafia. 

m Lista de referencias , ou sLmplesmente, referencias ou refe- 
rincias bibliogrdficas: essa lista e composta somente pelas 
cita^oes que aparecem no texto; a lista de referencias e 
adotada no presente livro e aparece no fim de cada ca- 
pitulo 

* Bibliografia: acolhe os trabalhos de base ou para leitura 
suplementar e pode Incluir, alem de artigos, livros e ou- 
tros documentos, notas descritivas sobre o assunto. 
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Na maioria dos periodicos da area de Clendas da Saude, 
requer-se list a de references e nao bibliografia. O mesrao 
procedimento e adotado nos periodicos em que se adotam as 
instru^oes da Associa^ao Americana de Psicologia, Em textos 
de sociologia e antropologia, ao contrario, nao e raro encon- 
trar-se uma se^ao de bibliografia com a eonota^ao expressa no 
paragrafo anterior, qual seja, de sugestao de leitura e explica¬ 
te adlcional. 

A Informa^oes a constar de 
cada referenda 

Cada obra incluida nas references contem informations 
que indicam as suas caracteristicas e servem para o leitor 
identifica-la e recup era-la, A forma de apresenta^ao varia com 
a norma. As Tabelas 9.8 e 9.9 contem exemplos para ter mo s de 
compara^ao. 

B Titulos de periodicos 

As instmQoes a os autores indicam como o tftulo do periodico 
sera apresentado na lista de referencias. Em algumas re vistas, ha 
a solicita^ao de que nao esteja abreviado e, em outras, pede-se o 
oposto. Po r vezes, assinala-secomo a abrevia^ao devera ser feita, 
seja pela mencionada Biblioteca Nacional de Medicina (seguida 
no MEDLINE), seja pela ABNT, No presente livro, utilizou-se 
a abrevia^ao adotada no MEDLINE, como recomendado pelo 
Grupo de Vancouver (ver Tabela 9.10). 

► ( Situates especiais 

Existem dezenas de possibilidades de cita^ao: capitulo 
de livro, numero especial de revista, tese, disserta^ao, obra 
governmental, material em multimldia e muitas outras pos¬ 
sibilidades. Gs periodicos cientlficos internacionais na area da 
saude, em numero crescente, aceitam as orientates contidas 
nas normas de Vancouver. Mencionaremos, a seguir, situa^oes 
acompanhadas das solu^oes aceitas na maioria das revistas 
cientlficas. Como as solub> es aqui apresentadas nao sao de 
aceita^ao unanime, o que o autor seguira no seu artigo serao as 
existentes nas instru^oes aos autores do periodico escolhido. 
As normas transcritas nas Tabelas 9.3 e 9.4 contem esclareci- 
mentos adicionais. 

■ Artigo ou livro aceito, mas ainda nao publicado 

Pode constar da lista de referencias; informa-se, apds 
o nome dos autores, do artigo e do periddico (ou da edi- 
tora), o segu inter "aceito para publican ao” ou "no prelo”; 
in press , em ingles. 

■ Artigo submetido, mas ainda nao aceito para publicado, 
em preparation dados ineditos, trabalho em andamen- 
to, comunica^ao pessoal e assemelhados, Usualinente, 
nao aparecem na lista de referencias. Nao sao bem acei- 
tos por editores. Portanto, evitar utilizar essa forma de 
comunica^ao. Se essencial, existe a op^ao de assinalar 
no texto, apds a informa^ao prestada entre parenteses, a 
identifica^ao do autor, esclarecendo que se trata de dados 
nao publicados ; unpublished manuscript ou unpublished 
data 7 em ingles; exemplor (Tauil PL, unpublished data). 
G Grupo de Vancouver sugere inserir tambem a data da 
comunica^ao, 

■ Sites na internet 

Os autores se valem de dados da internet para fun- 
damentar suas afirmates. Como eles sofrem altera^des 


com o tempo, sugere-se acrescentar, ao lado do ende- 
re^o eletronico, a data do acesso. 

D Ultimo sobrenome do autor 

O autor e identificado por seu ultimo sobrenome, A esco- 
lha do ultimo sobrenome, por vezes, causa duvidas (ver exem- 
plos). Junior, Filho, Sobrinho e Neto nao sao considerados 
o ultimo sobrenome. No caso de Leopoldo dos Santos Neto, 
usa-se Santos-Neto L e nao Neto LS. G traifo indica que os 
nomes devem ser mantidos juntos. 

Exemplos 9.15D Possibilidades de varia^ao na escolha 

do nome para comp or a refer&ncia 

Edilson E dos Santos sera, no Brasil, abreviado para E. E 
Santos ou Santos EE No exterior, podera ser reconhecido de 
diferentes maneiras: Santos EF* Dos Santos EF* Dos Santos EF, 
dos Santos EF, dos Santos EF. 

Teresa Helena Macedo da Costa pode ser escrito como T H 
M da Costa, T M da Costa, T H da Costa, Teresa da Costa etc; 
ha ainda as divers as variances do ultimo sobrenome: Costa, 
Da Costa, DaCosta, da Costa, da Costa. 

As palavras van ou von, antes do ultimo sobrenome, podem 
estar na mesma situa^ao de gerar duplicidade de interpreta^ao 
e uso. No Capitulo 18, o primeiro autor de uma das referencias 
e von Elm E. 

A varia(^ao do nome de um autor nas diversas obras que 
produz pode causar diflculdades para identificar a sua real 
produ^ao dentlfica (ver 11.1, Para que serve o nome do autor 
no trabalho cientifico), A editora-chefe do JAMA, Catherine 
D. DeAngelis, por exemplo, aparece sempre como DeAngelis 
CD nas listas de referencias bibliograficas, e nao Angelis CD, 

E Letras maiusculas e minuscuias 

Ha regras para o uso de letras maiusculas e minuscuias no 
imcio das palavras. Seuemprego sem padronizai^ao e censuravel 
(ver exemplo). £ ilogico escrever titulos ora de um jeito, ora de 
outro - por exemplo, escrever uma referenda com tod as as ini- 
ciais de palavras com letra maiuscula e, na outra referenda, com 
as iniciais das palavras em letra minuscula. So a primeira letra 
da primeira palavra dos titulos e dos nomes proprios aparece 
escrita com maiuscula. Abreviagoes sao exce^oes, pois podem 
ter mais de uma letra maiuscula. Constanda na aplica^ao das 
regras e o que se espera de um escritor de texto cientifico. 

Exemplo 9.15E Mistura de letras maiuscula e minuscula 

no inicio das palavras sem apoio nas regras 

Veja-se a referenda: Pereira MG. Epidemiologla: teoria e 
Pratica. Rio de Janeiro: EditoraCuanabara-Koogan; 1995. 

Nao existe razao para a primeira letra da palavra teoria 
estar com letra minuscula e a de pratica com letra maiuscula., 
O leitor exigente conclui que houve negligencia de prepara^ao 
e revisao. 

Aten^ao: o pouco rigor em uma parte do texto pode ter 
consequencias mais amplas. Muitos calicos concluem por 
igual desleixo nas demais partes do texto e tambem na realiza¬ 
ble da pesquisa. Mesmo que tenha sido um unico erro e tudo 
o mais esteja correto. As pessoas raciocinam, como real^ado 
em outro local deste livro, por amostragem, ainda que distor- 
cida. Um unico deslize, muitas vezes, e generalizado. Essa e a 
justificativa para a conduta assumida por escritores experien- 
tes: revisar, revisar e revisar. 
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9.16 Ordena^aoda 
lista de references 

Duas maneiras sao tradidonalmente empregadas para a 
organizayao da lista de referencias. 

A Por ordem de aparecimento no texto 

A opyao adotada nas Normas de Vancouver e que consta 
da Tabela 9,10 e a seguinte: “As referintias devem ser numera- 
das consecutivamente na ordem em que aparecem no texto pela 
primeira vez [...]” 

B Por ordem alfabetica 

A adoyao desse criterio exige obediencia a numerosas 
re gras para a ordenayao das referencias. 

Exemplo 9.16B Lista de referencias por 

ordem alfabetica 

A seyao de referencias e organizada por ordem alfabetica dos 
sobrenomes dos autores. Eis algumas regras segundo as instru- 
yoes a os autores do periodico Psicologia: Teoria e Pesquisa^ ] que 
se baseia no Manual de Publicayao da Associayao Americana de 
Psicologia. 

* Trabalhos de autoria linica e do mesmo autor sao 
ordenados por ano de pubiicayao, o mais antigo pri- 
meiro 

* Quando o sobrenome e o mesmo, trabalhos de autoria 
linica precedem os de autoria miiltipla 

* Na situayao em que o primeiro autor e o mesmo, mas 
co autores diferem, os trabalhos sao ordenados por so¬ 
brenome dos coautores 

* T rabalhos com a m esm a aut oria miiltipla sao or de nado s 
por data, o mais antigo primeiro 

* Se mesma autoria e mesma data, sao ordenados alfabeti- 
camente pelo titulo; desconsidera-se a primeira palavra 
se for artigo ou pronome, exceto quando o proprio titulo 
contiver indicayao de ordem 

* A formatayao da lista de referencias deve ser apropriada 
e condizente com as instruyoes aos autores: por exemplo, 
espayo duplo e tamanho de fonte 12. 


► 9.17 Normas brasileiras 

As principals nor mas da ABNT, sobre citayao e referencias, 
estao listadas na Tabela 9.11. Algumas informayoes encontra- 
das ness as normas sao realyadas a seguir: 

* As citayoes devem ser indicadas no texto pelo sistema 
numerico ou de autor-data; portanto, ha flexibilidade, 
nesse ponto 

* Uma vez escolhido o sistema, ele deve ser coerentemente 
usado em todo o texto 

* A lista de referencias ao fim do texto pode ser organizada 
por ordem alfabetica ou por ordem de citayao 

* As referencias devem ser numeradas em ordem crescente 

* Os varies elementos da referenda bibliografica devem ser 
separados entre si por pontuayao uniforme. 


Tabela 9.11 As normas brasileiras para citayao e 
referencias bibliograficas 

Norma sobre citayao - NBR 10520/2002: *Informayao e 
documentayao. Citayoes em documented. Apresentayao” 

(7 paginas). 

Comentario: norma flexivel; permite-se a livre escolha de 
estilos, se autor-data ou numerico. Cont6m ilustrayoes 
do usd desses dots sistemas. 

Norma sobre referencias bibliograficas - NBR 6023/2002: 
Tnformayao e documentayao - Referencias - Elaborayao” 
(22 paginas). 

Comentario: norma mais extensa que a de citayao, pela 
propria necessidade de detalhar os elementos a serem 
incluidos nas referencias e a ordem em que devem 
estar: artigo, livro, capitulo de livio. A elaborayao de 
referencias bibliograficas no Pals obedece ao disposto 
nessa norma. 

NBR = Norma brasildra. 

Fonte: adaptada da ABNT. ■ : 


1.18 Numero de referencias 

A credibilidade do artigo cientlfico nao depende do 
grande numero de referencias que o autor possa ter reunido 
e assinalado em sua lista nem de que todas sejam em ingles. 
A credibilidade depende de um complexo intrincado de cri- 
terios, dentre os quais, a adequada seleyao e qualidade das 
referencias. 

Longas list as de obras, digam os, superiores a 30, raramente 
sao justificadas em artigos originals, exceto os de revisao. 
Portanto, a regra e ser seletivo e nao exaustivo na escolha. 
Para o numero maximo de referencias adotado em pe riddle os 
cientlficos, os dados estampados na Tabela 2.6 servem como 
ordem de grandeza. 

Um cuidado a se ter e nao pecar, seja por falta seja por 
excesso na escolha das referencias, As duas situaydes a seguir 
ilustram esses pontos. 

■ Pecar por falta: um exemplo extreme e o artigo sem qual- 
quer referenda, com a justificativa de inexistencia de tra- 
balho a citar 

* Pecar por excesso: compor lista extensa de referencias em 
artigo que nao e de revisao (ver exemplo). 

Exemplo 9,18 Autor recusa limitar o numero de 

referencias de seu artigo 

Um escritor inexperiente submeteu para publicayao, certa 
vez, um artigo cientlfico original com mais de cem refe¬ 
rencias bibliograficas. Fez-se saber a ele que as instruyoes 
ad ota das no periodico, disponlveis aos autores, limitavam 
esse numero a 30. Pediu-se que reformulasse o seu texto e 
se restringisse ao numero estipulado, O autor protestou vee- 
mentemente por o editor querer faze-lo cometer injustiyas e 
portar-se de maneira pouco etica, nao mencionando obras e 
autores utilizados no planejamento da pesquisa, na sua exe- 
cuyao e redayao dos resultados. Relutantemente, aceitou as 
ponderayoes, visto a firme decisao do editor em fazer preva- 
lecer as regras existentes. 
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9.19 Inferences sobre o autor 
com base nas references 

Ha leitores e revisores que iniciam a leitura do artigo pela 
inspe^ao da lista de referencias bibliograficas. O intuito e 
informal-se sobre as obras citadas, se sao adequadas ou se ha 
novidades. Urn desses espedalistas pode ter sldo escolliido 
para emitir parecer sobre o trabalho e ficara, de in Ido, favo- 
ravelmente impressionado se a lista for bem elaborada. As 
referencias selecionadas para constar no trabalho, em ultima 
analise, refletem o conliecimento do autor na tare fa de revi- 
sao da liter atura e a habilidade em seleciona-las. A Tab el a 9.12 
apresenta possxveis interpreta^oes sobre o autor desde a inspe- 
b° da lista de referencias de seu texto, Fortanto, voce cita as 
referencias que quer, mas sera avaliado pelo que cita. 


9.2 D Precisao das listas 
de referencias 

A literatura cientifica cresce a passos que o leitor tem dificul- 
dade em acompanhar, Alem de ter de Ildar com a explosao da 
informa^ao, enfrenta-se o problema dos erros nas listas de refe¬ 
rencias que dificultam a localiza^ao das obras mencionadas. 

A Erros de transcribe) 

Os dados de identifica^ao de cada obra citada precisam 
constar da lista de referencias e devem estar corretos e comple¬ 


tes, Essa e a regra a ser cumprida e o objetivo a ser alcan^ado. 
Ve-se pelos exemplos anexos que a situa^ao deixa a desejar. Os 
escritores cautelosos tem pelo men os duas preocupa^oes: 

* As informa^oes sobre os artigos cita dos devem ser apre- 
sentadas na sequencia correta. A sequencia em acordo 
com as nor mas fun cion a como sistema de garantia de 
qualidade. Seguindo-se a ordem requerida, evita-se a 
omissao de informa^ao relevante. No entanto, somente 
isso nao basta 

* As informa^des sobre cada referenda devem estar corre- 
tas. Comparaifoes das listas existentes em artigos cienti- 
ficos com os respective^ originate tem apontado para a 
quantidade de erros que content, seja por omissao, seja 
por incorre^ao (ver exemplos). 

Exemplos 9.2OA Erros de transcribe 

Exemplo 1 Magnitude dos erros de transcrib 0 

em peribdicos de glnecologia e obstetricia 21 

Investiga^ao em tres revistas de obstetricia e ginecologia 
(American journal of Obstetrics and Gynecology, Australian 
and New Zealand journal of Obstetrics and Gynecology e British 
Journal of Obstetrics and Gynecology ), do ano de 1995, mos- 
trou que ha via erros entre 56% e 67% das citato es, a depender 
do periodico. A diferen^a entre peribdicos nao foi estatistica- 
mente significativa. A maior taxa de erros situou-se no titulo 
do artigo e no nome dos autores. 

Exemplo 2 Magnitude dos erros de transcribe 

em peribdicos de dermatologia 26 

Em 240 artigos publicados no ano de 1992, selecionados 
aleatoriamente de quatro re vistas de dermatologia de lingua 
inglesa ( Archives of Dermatology, British journal of Dermatology, 


label a 9.12 Interpretaqoes sobre a compet£ncia do autor em eomunicaqao cientifica face &s 
referencias bibliograficas que apresenta em seu artigo rientifko original 


Referencias no artigo 

O que sugere sobre o autor 

Adequadas, ou seja, relevantes, atuate, acessiveis e em 
numero apropriado 

Autor atualizado e familiarizado com a comunica£ao 
cientifica, revisou adequadamente a literatura e apresentou 
argumentos apropriados para esclarecer o leitor da 
validade de sua pesquisa. 

Lnadequadas, embora sobre o tema 

Autor desatualizado; pouco preocupado com o avan^o do 
conhecimento, 

Incorretas ou incompietas: faita ano, volume, paginas ou 
outro elemento essenciai 

Autor displicente; faita sistematiza^ao; pouco caso com o 
leitor. 

Poucas 

Duvidas quanto ao conhecimento do tema. 

Numerosas, em artigo que nao i de revisao 

Autor indeciso, inseguro e pouco familiarizado com a 
comunica^ao cientifica; faita de objetividade na escolha 
das mais importantes; desconhecimento das referencias 
essenciais. 

Antigas 

Autor desatualizado. 

Muitas de iivros e poucas (ou nenhuma) de artigos 
originais 

Autor pouco familiarizado com a comunicagao cientifica; 
desatualizado. 

Numerosas pubiicat^oes nao convencionals (literatura 
cinzenta) 

Autor pouco habituado com a recuperagao da informabo 
cientifica; nao escreve para o leitor; o proprio autor e 
provavelmente produtor de literatura cinzenta. 

Como apendice ao trabalho; oferece lista, mas nao cita 
os trabaihos no texto 

Autor desatualizado; pouco afeito a pesquisa bibliografica; 
possivelmente fez copia da lista de outra publica^ao. 
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Journal of the Academy of Dermatology e journal of Investigative 
Dermatology ), cerca de dois terqos das referencias nao puderam 
ser localizadas ou os autores nao afirmaram aqullo pelo qual 
foram citados, Especifkamente, 41% dos erros foram de identi- 
fica^ao da fonte e 35% de cita^ao - ou seja, Inconsistency entre 
a afirma^ao no artigo e a fonte original, 

Exemplo 3 Inconsistencia entre texto e 

lista de referencias 

Em artigo cientifico, foi assinalado: “MacMahon nao vert - 
ficou associa^do entre aleitamento e cdncer de mama [21]" Na 
lista, a referenda 21 e de autoria de Byers et ah, 1985.1 la uma 
referenda de MacMahon, com mais dois autores, a de numero 
6, e nenhuma em que MacMahon seja o unico autor. 

B Correyao de erros de transcri^ao 

Diante da magnitude dos erros, recomenda-se: 

* Que os autores e a equipe tecnico-ad ministrati va das re¬ 
vistas concentrem esfor^os para melhorar a qualidade 
das citato es, K2S No entanto, os editores sao unanimes 
em apontar que a responsabiiidade pela qualidade das 
referencias cabe aos autores. Nao raramente, esse escla- 
recimento consta das instru^des aos autores 

* Que o autor verifique a correyao da referenda no Pub- 
Med. Como, apesar de raros, ha erros nessa base de da¬ 
dos, recomenda-se confronta-la com o original, sempre 
que possivel. 

C Adequayao da citayao 

A cita^do e adequada para a informal do apresentada pelo 
escritor? As duos combinam? 0 que se encontra no texto estd 
em acordo com o que se encontra no artigo citado ? A cita^do 
da realmente suporte d alegada afirma^do? Em geral, somente 
em traballios efetuados por revisores cuidadosos &s eventuais 
discrepancias sao detect ad as. O autor, por sua vez, ao bem 
localizar as referencias no texto, auxilia a verificabilidade dessa 
adequate. Observe a advertencia situada no imcio de textos 
da Wikipedia: “Este artigo ou sec$do contem uma lista defantes 
ou uma unica fonte no fim do texto, mas estas nao sao citadas 
no corpo do artigo, o que compromete a verificabilidade ” 


► 9.21 Programasde 
gerenciamento bibliografico 

Os pro gramas de gerenciamento bibliografico em forma 
eletrbnica facilitam o manejo das referencias e as citatoes no 
texto. Com o uso desses program as, forma-se um banco eletro- 
nico de referencias selecionadas pelo usuario. Existem muitos 
deles, alguns gratuitos (ver Tabela 9.13), Tres dos pro gramas 
estrangeiros mais conhecidos, EndNote, ProCite e Reference 
Manager, sao de propriedade da mesma companhia particular, 
a Ihomson Reuters, a responsavel pelo fator de imp act o. 

Em process ad ores de texto, como o Word, existe o recurs o 
da referenda cruzada, que pode auxiliar um autor a organizar 
sua lista de referencias. Uma referenda cruzada refere-se a um 
item que aparece em outro local de um documento. Aten^ao: 
nem tod os os editores deperio dices cientlficos aceitam artigos 
submetidos corn o sistema de referencias cruzadas. 

Vantagens dos programas de 
gerenciamento bibliografico 

Os programas desse tipo tern como vantagens a confiabili- 
dade dos resultados e a facilidade de uso, uma vez que o ope- 
rador esteja familiarizado com seus comandos. Os dados sao 
conferidos uma unica vez, logo ap6s a entrada. Em lugar de 
serem digitados, os dados pertinentes podem ser capturados e 
importados, auto mat icamente, de outra base de dados, como 
o MEDLINE. Composto o acervo, ele e alterado facilmente, 
retirando-se ou acrescentando-se obras. As referencias sao 
recuperadas, com seus respective s numeros de identifica^ao, 
seja por autor, palavras-chave, nome do periodico e outras 
caracteristicas. Ha tambem espa^o para incluir comentarios 
sobre cada obra, resumo e mesmo todo o artigo, bast and o 
importa-los de base de dados eletrbnica. 

Outro lado vantajoso da utiliza^ao de um programa de 
gerenciamento e possibilitar a reda^ao com a inser^ao da refe¬ 
renda no texto e a elaborate simultanea da respectiva lista 
bibliografica. Essa pode ser criada em centenas de estilos a 
escolher, dentre os quais, ABNX Vancouver e as normas de 
numerosos periodicos cientlficos. 


Tabela 9.13 Caracteristicas de programas de gerenciamento bibliografico selecionados 


Nome 

Tipo de acesso* 

Idioma 

Conectividade com FubMedt 

Endereyo eietronico 

EndNote 

Pago 

Ingles 

Sim 

http://www.endnotexom/ 

Facilis 

Livre 

Portugues 

Nao 

http://facilis. uesb.br/ index, j sp 

Mendeley 

Livre 

Ingles 

Sim 

http://www.mendeley.com/ 

More 

Livre 

Portugues 

Nao 

http://www.rexlab.ufsc.br:80S0/more/ 

ProCite 

Pago 

Ingles 

Sim 

http://www.pro cite, com/ 

Reference Manager 

Pago 

Ingles 

Sim 

http://www.refman.com/ 

Refworks 

Pago 

Ingles 

Sim 

http://www.reftvork5.CQin/ 

Zotero 

Livre 

Ingles 

Sim 

http://www.zotero.org/ 


More: Mecanismo Online para REferendas, 

■* As versoea pagas oferecem. teste gratuiEu por 30 dias ou limitado a 20 acessoji. O programa EndNote pode ser utilizado gratuitamente por pcssoal vincuiadu a 
instituiyoes credenaadas pela Capes (ver 13.1&, Portal de periddicos da Capes), 

1" Conectivsdade significa a importayao de referencias dirctamcnte do PubMed para a base de dados do programa de gerenciamento bibioografico. 
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B Desvantagens dos programas de 
gerenciamento bibliografico 

Novas versoes do program a, por vezes, trazem incomp ati- 
bilidades com outros em uso. 

O numero de referencias a serem armazenadas e finito. 
O progresso na informalica tende a fazer com que suas des¬ 
vantagens sejam sanadas oil atenuadas, O custo do program a 
EndNote pode ser resolvido para quern tern aces so ao Portal de 
Periodicos da Capes. O presente livro foi escrito com o auxl- 
lio do EndNote versao web, acessado pelo Portal da Capes, e 
segundo as normas de Vancouver, urn dos estilos disponlveis 
no programa para comp or a lista de referencias. 


► 9.22 Identificador digital 
para artigo cientifico 

Um numero identificador de artigo cientifico facilita sobre- 
maneira o usuario, em especial, nas pesquisas em bases de 
dados eletronicos. 

Numero identificador no PubMed 

Dois numeros sao extensivamente empregados no PubMed: 
o PMID, para o Pubmed tradicional (ver exemplo) e o PMCID, 
para o PubMed Central. Detalhes sobre essas bases de dados 
estao na se^ao 13.7, MEDLINE/PubMed. 

Exemplo 9,22A PMID para um artigo cientifico 

O artigo a 7he introduction, methods, results, and discussion 
(IMRAD) structure: a fifty-year survey” tern a seguinte identi- 
fica^ao: PMID: 15243643. 26 

Ao se buscar esse artigo na base de dados PubMed, apenas 
a inser^ao do numero em lugar aproprlado e suficiente para a 
necupera^ao do artigo. 

B DOI (digital object identifier) 

O DOI e um identificador para objetos digitals com amplo 
potencial de utiliza^ao. 27 Informa £oes sobre uma obra virtual 
podem mudar ao longo do tempo na internet, especialmente o 
sitio de onde encontra-lo, Um DOI estara sempre atrelado a um 
mesmo documento, Na eventualidade do endere^o na internet 
mudar, sera possfvel encontrar o documento pela caracterfstica 
de link permanente inerente ao DOI. Em sentido figurado, o que 
a carteira de identidade e o CPE sao para uma pessoa, o DOI e 
para um documento virtual Ele serve, dentre outros, para: 

* Identificar o documento (ver exemplos) 
p Facilitar a sua localiza^ao nos diversos sitios em que es- 
teja disponivel na internet 
p Tornar mais agil o acesso ao documento original 
p Funcionar como ferramenta auxiliar no que tange a vi- 
sibilidade de uma publica^ao cientifica, 

Exemplos 9.22B Identificador de textos 

Exemplo 1 DOI de um artigo cientifico selecionado 
O artigo QUAL1S 2011-2013 tern o seguinte DOI: 10.1590/ 
S1807-5932201000 iOOOOOI. 2 * 


Se um artigo possui um numero identificador, esse numero 
podera constar do prdprio artigo. Tambem poderd estar da 
lista de referenda do fim do texto, como informa^ao adicio- 
nal ao lado das informa^des tradicionais do nome dos autores, 
tftulo da obra etc. 

Ao fazer pesquisa corn o uso do DOI, em buscadores do 
tipo Google ou caixas de pesquisa de bases de dados, encon- 
tra-se o artigo em forma eletronica, se nao o texto completo, 
ao menos a sua referenda. 

O artigo mencionado* sobre o Quails, esta indexado na base 
Scielo. Ao entrar-se com o uso do DOI na pagina eletronica 
do artigo, ha o texto completo e indica^ao de varios services 
disponlveis. For exempt em “ como citor” tres formates estao 
disponlveis: ABNT, Vancouver e ISO. Tambem existe a op^ao de 
exportar o artigo para os programas de gerenciamento bibiio¬ 
grafico: EndNote, ProCite, Reference Manager e Ref works, 

Exemplo 2 Identifica^ao de public a^ao 

em curriculum vitae 

Na Plataforma Lattes, mantida pelo Conselho de 
Desenvolvimento Cientifico e Tecnologico (CNPq), o DOI e 
aceito e serve como comprova^ao das produces bibliografi- 
cas inscritas pelos pesquisadores em seus curriculos. For meio 
dele, lia acesso ao documento original, 

* ( Comentarios 

Um mesmo artigo pod era ter varios numeros, semelliante ao 
que acontece com as pessoas, Dependendo de onde esta inse- 
rido, um indivlduo tera numeros para CPF* carteira de identi¬ 
dade, carteira de traballio, conta bancaria, agremia^ao recreativa 
e outros. O artigo tera tambem diversos numeros, a depender de 
onde esta indexado ou alojadoi, tais como, DOI, PMID, PMCID 
e registro de ensaio clinico. Esses numeros funcionam como agil 
porta de entrada para encontrar documentos virtuais. 


9.23 Sugestdes 

O bom escritor de artigo cientifico esmera-se na prepa- 
ra^ao da lista de referencias. £ um sinal de respeito com o 
leitor. Tambem evita apresentar, como referencias, obras de 
diffcil acesso ou de reduzida expressao cientifica. Estao nessa 
categoria os resumos em anais de congresso, os trabalhos de 
term in o de cur so e as apostilas. Tambem se preocupa com 
a atualidade das referencias. Tern presente que o revisor 
pod era avaliar atualidade se perguntando: \uantas referen¬ 
cias bibliogrdficas relacionadas no texto pertencem aos ultimos 
cinco anos?” 

Nao cite em textos cientificos os trabalhos nao lidos na 
Integra. 

£ frustrante para o leitor deparar-se com informa^ao 
incorreta, que o impossibilita de obter o documento citado. 
Habitue-se a copiar a referenda completa e correta da obra, 
no memento da consulta. Transcreve-la por extenso, seja sem 
abrevia^oes ou na forma a ser usada na versao final do artigo, 
Para isso, tem-se que saber qua! e o estilo de citaqao adotado. 
Na diivlda, escollia um padrao e utilize-o em todas as anota- 
$oes. Confira a sua corre^ao logo apos a anota^ao. Evite deixar 
tudo o que se refere a referencias para o fim, quando sobra 
pouco tempo para preparar e revisar a lista. A importa^ao ele¬ 
tronica de referenda diretamente de uma base de dados eli- 
mina erros de digital ao. 
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Averigue a precisao das cita^oes no texto ena Usta de refe¬ 
renda s bibliograficas. Como controle de qualidade, compare 
cad a referencia da lista do artigo que sera enviado para publi- 
ca^ao com o proprio original citado. Para tab guarde o artigo 
em papel on forma to eletronico, e a note, a parte, os el erne n- 
tos essenciais de cada referencia: nome dos autores, titulo do 
artigo, periodico, data, volume e pagina. Alguns guardam a 
primeira pagina das obras que comporao a Usta de referencias, 
certificando-se de que contenha todos os elementos necessa- 
rios. Mas, aten^o: 

* Ca da artigo segue as normas do periodico em que foi publi¬ 
cado. £ precise compor listapadronizada oongmente com as 
instru^oes do periodico para o qua! o artigo sera enviado 

* Nem todos os autores sao cuidadosos na confec^ao de 
listas; portanto, corre-se risco de erro ao copiar as refe¬ 
rencias de listas de artigo s cientifieos 

* Mantenha a cita^ao como o artigo apareceu originalmen- 
te publicado, mesmo que contenha erros. No maximo, 
acrescente a tradu^ao, caso de o artigo em portugues ter 
o titulo traduzido para o ingles, para compor a lista de 
referencia se o texto for submet ido nesse idiom a 

* Consulte os ultimos fascfculos do periodico ao qual ira 
submeter seu artigo para verificar como as citaydes e as 
referencias sao apresentadas 

* Inspecion e a li sta de referencias do s artigos n as melhores 
revistas cientificas 

* Em ba ses d e d ad os disponfveis na intern et, pod e ser co n- 
firmada a precisao de cada referenda. Pela sua ampla 
cobertura, a mais util e o PubMed. 

Procure possiveis incoerencias entre a cita^ao no texto 
e a Usta de referencias para elimina-las. Comprove se as 
obras citadas no texto eneontram-se na lista de referencias. 
Inversamente, verifique se todos os traballios que constam da 
lista tern correspondencia no texto. 

Nas instru^oes aos autores de cada periodico, ha orienta¬ 
tes para a prepara^ao das referencias bibliograficas. Siga-as 
como reco men dado nas insinuates- Verifique tambem se ha 
numero maximo de referencias. A Tabela 2.6 contem informa- 
tes sobre esse numero. Caso hajalimites, siga-os exafamente 
como estipulado. As normas da ABNT sao recomendadas 
para publica^ao no Pals, mas os editores de periodicos bra- 
sileiros da area da saude, em grande numero, adotam o estilo 
Vancouver. Havendo possibilidade de escolha, adotar a norma 
que seja familiar ao autor ou as pessoas que lhe cercam, por 
exemplo, ao bibliotecario disponlvel para consulta. O estilo 
Vancouver e mais facil de ser usado, visto a maioria utiliza-lo 
nas ciencias biomedicas. 

Use um dos programas eletrdnicos de gerenciamento de 
referencias bibliograficas sempre que posslvel. Em tal caso, ha 
ape nas que ser feito o controle rigoroso da entrada das infor¬ 
mal oes que irao compor a base de dados. As listas de refe¬ 
rencias poderao, entao, ser produzidas de diversas maneiras, 
depen dendo das conveniences do autor ou exigencias do 
editor. Os mencionados programas de gerenciamento de refe¬ 
rencias assinalam ou impedem inconsistency entre as cita- 
tes no texto e a lista de referencias. Em sites de universida- 
des, podem ser encontradas ferramentas para referenciagao e 
um grande numero de outros sistemas de referencias, como o 
More, da Universidade Federal de Santa Catarina. 

Se nao empregar programa eletronico de gerenciamento de 
referencias durante a redagao do trabalho, mantenha a idem 
tificagao da obra no texto pelo sistema autor-dataj por exem¬ 
plo (Carneiro 2010). Essa identificagao pode ser acrescida 


de informagoes adicionais que permitam localiza-la, como a 
pagina em que esta contida a inform agao citada. Somente na 
ultima versao, transforme a anotagao autor-data em numero, 
se essa for a exigencia. Cuarde ambas as copias ou arquivos, 
a que contem o nome do autor e aquela com o numero das 
referencias. 

O mundo se torna especializado e digital. Felizmente, ha os 
facilitadores, tipo DGI, programas de gerenciamento biblio- 
grafico, bibliotecas virtuais e bases de dados bibliograficos. 
Utiliza-los eficientemente e o desafio. 

A precisao das citagoes e da lista de referencias bibliografi¬ 
cas e de responsabilidade exclusiva do autor. O caminho a ser 
trilhado e seguir os criterios mencionados anteriormente para 
selecionar aquelas obras que serao citadas no texto (ver Tabela 
9.3) e apresenta-las de forma correta, obedecendo sistematica- 
mente as normas adotadas em todo o texto. 

Consulte um bibliotecario com experiencia na area das 
ciencias da saude para esclarecer duvidas, auxiliar a prepara- 
gao ou revisar a lista de referencias do artigo. O bibliotecario 
e um dos melhores colaboradores do escritor de artigos cien- 
tlficos e, habitualmente, permanece anonimo. Embora haja 
muitas regras de normatizagao, fundamentals para aprepara- 
gao e apresentagao correta das referencias, nao se trata apenas 
de processo mec&nico a ser delegado a terceiros. Por exemplo, 
transferir a tarefa para o autor menos experiente ou o bolsista 
de iniciagao cientffica. Ila todo um procedimento logico de 
escolha e de apresentagao das obras a constar no texto, 

Use os mesmos criterios para citar autores brasileiros e 
estrangeiros. JlJ,3Cl Nao se acanhe de indicar estudos brasileiros 
nas referencias. Eis um alerta publicado no jomal Informativo da 
Sociedade Bras tie ira de Medidna Tropical de junho de 2002F' J 

r As revistas medicas sao avaliadas, atualmente■, pelo numero 
de vezes em que elas sao citadas em artigos cientifieos. [...] 
Alguns autores brasileiros evitam citar artigos publicados no 
Brasil quando publicam seus textos em revistas estrangeiras. 
Procurem valorizar as nossas publica^des. Fiquem atentos ... 
diem os trabalhos publicados em revistas brasileiros.” 

Nunca e demaislembrar que uma lista de referencias bem com- 
posta confere credibilidade ao trabalho, o que pode influenciar 
positivamente o editor na decisao de publica-lo. Inversamente, 
uma lista mal composta e mal apresentada depde contra a qua¬ 
lidade do texto. Pode-se inferir que, semelhante k lista, o restante 
do texto e toda apesquisa sao de qualidade inferior. 


9.24 Comentario final 

No capftulo , foram abo rdados divers os aspectos con- 
cernentes a citagao e a preparagao da lista de referencias 
bibliograficas em textos cientifieos. Nos proximos quatro 
capitulos, veremos o que se encontra no inicio do artigo: o 
titulo, os autores, o resumo e as palavras-chave, 
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titulo e a parte mais lida de um texto, o seu cartao de vi- 
sita. L Logo, M razao sufic iente para o autor dedicar ma¬ 
xima importancia na sua elaboragao. Veremos, no capftulo, 
particularidades que podem ser liteis para compor o titulo de 
um artigo ctentffko. 


10.1 Para que serve o titulo 

Nenliuma smtese de um texto e tao concisa quanto o titulo. 
O titulo tern o objetivo de, resumidamente, infbrmar o conteii- 
do do artigo cientifico e destacar os pontos relevantes e inova - 
dores da pesquisa, Tambem para situar o trabalho no conjunto 
de obras sobre o assunto, 

Na sua preparagao, persegue-se o objetivo de produzir um 
que resuma fielmente de que se trata o texto. Se esse objetivo 
for alcanna do, o autor tera os beneflcios imputados ao titulo 
adequado. 

A Beneficios de um titulo adequado 

Algumas razoes para justificar esmero na preparagao de 
um titulo de artigo cientifico estao list ad as na Tabela 10.1. O 
titulo aparece em posigao de destaque em indices bibliogra- 
ficos, bases de dados, listas de references e muitas situagoes 
em que a obra e mencionada. Funciona como cliamariz para 
atrair o leitor e auxilia-lo a decidir se dedica ou nao tempo 
para inspecionar o texto correspondente, Se o titulo parece 
apropriado, o leitor se interessa em ler o resumo. Caso contra - 
rio, passa adiante (ver exemplo). 

A escollia de material para leitura e feita de diversas manei- 
ras, dentre as quais, pela inspegao delista de artigos public ad os 
em peribdico cientifico ou de obras obtidas por pesquisa nas 
bases de dados bibliograficos do tipo LILACS e MEDLINE. 
A correta Indexagao de artigo nessas bases depende sobrema- 
neira do titulo adequado que tenha, Se o titulo nao correspon- 
der ao conteudo do trabalho, pode resultar em ma indexagao 
e, consequentemente, dificuldade de ser localizado em pesqui- 
sas bibliograficas. Detalhes sobre Indexagao sao assunto do 
CapituLo 13. 

Um bom titulo tende a Interessar o editor e predlspo-lo, 
favoravelmente, em relagao ao artigo. Isso nao e pouco-, pois o 
editor e a pessoa-chave no processo de aceitagao ou recusa de 
um texto submetido para publicagao em periodico cientifico. 
Apos o artigo ser publicado, um bom titulo tende a interessar 
leitores e aumenta a chance de o texto ser lido e citado por 
outros pesquisadores. 

Tabela 10.1 Razoes para justificar um bom titulo de 
artigo cientifico 

O titulo e a parte mais divulgada da obra. 

O bom titulo inspira logo boa impressao. 

Q titulo constitui o eio de ligagao entre a pesquisa e o leitor. 

O titulo adequado auxilia os interessados na selegao dos textos para 
leitura. 

Pormeio do titulo ocorre o primeiro contato do editor com o artigo 
- e o editor e a pessoa mais importante na decisao de publicar ou 
nao um artigo. 


Exemplo 10.1 Ifiagem de artigos pela 
inspegao do titulo J 

Em obra muito apreciada pelos adeptos da epidemiologia 
clfnica, sao sugeridos quatro caminhos iniciais para rastrear 
bo ns artigos: 1. Observar o titulo; 2. Verificar a lista de auto- 
resi 3. Ler o resumo e 4. Considerar o local de realizagao da 
pesquisa. Em relagao ao primeiro item da lista, ha a seguinte 
recomendagao: “se o titulo nao e interessante ou util deixe o 
artigo delado e passe para o proximo da lista1’ 

I 0 bom titulo inspira logo 
boa impressao 

Em qualquer atividade hum ana, causar boa primeira 
impressao e caminho para o sucesso. Evidentemente, um 
trabalho cientifico nao pode ser qualificado com base nas 
impress oes dos leitores, metodo mais adequado ao jornalismo. 
Sera avallado pelo conteudo importante, pela contribuigao ao 
conhecimento, pelo acrescimo & ciencia. Contudo, e impor¬ 
tante const ar que, se o titulo for inteligentemente arranjado, 
com respeito & experience acumulada dos que produzem e 
dos que divulgam relatos cientificos, ele trara mais beneficios 
se comparado aos titulos mal construidos. 


* 1>i.2 Especificidade do titulo 

O Manual da Ed It ora Abril assinala: "Os melhores titulos 
que vocejd leu tem curtas e poucas palavrasP Melhor ainda 
se veicuLar no mlnimo de palavras o maximo de informagao, 3 
Deve tambem ser exato, claro e atraente. Essas consta tag oes 
servem para qualquer titulo. Faremos a seguir comparagao 
entre titulos de livros, de notlcias de jornais e de artigos cien¬ 
tificos.: Eles veiculam diferentes tip os de informagao. 

A Inspegao de titulo de livros 

A concisao e claramente observada em titulos de livros. 

Exemplos 10.2A Titulos de livro 

* Livros de literatura 

A Odisseia, A Biblia, Os Lusiadas , Os Maias, Dom 
Casmurro. 

* Livros tecnicos 

molecular, Epidemiologia: teoria e prdtica, 
Epidemiologia moderna , Estatistica aplicada, Histologia 
bdsica, Medicina interna > Metodos quantitativos em 
medicina. 

I Inspegao de materias publicadas em 
revistas e jornais ieigos 

O titulo das manchetes de revistas e jornais Ieigos deve ser 
conciso e causar Impacto. Na edigao de 20 de julho de 2005 da 
revista semanal Veja t foi realgado que, “tdo importante quanto 
o conteudo das reportagens, e a forma de apresentd-lo* A tarefa 
cabe 4 editoria de Arte, continua a materia do periodico, que e 
composta por 21 designers e capita neada por um diretor. Ess a 
diretoria tem a atribuigao vital de elaborar a cap a. “ Uma boa 
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capa e aquela que resume a essentia da reportagem escolhida 
para ser o carro-chefe da edigdo. Alim disso, a capa tem de ser 
atrativa -pda beleza, pda impacto ou, sempre que posstvel, por 
ambas as qualidadesf 

Pessoal especializado era criar manchetes curias e atra- 
entes e contratado com o prop6silo de vender a edi^ao, As 
manchetes visam a interessar os leitores, de modo que pro- 
curem saber mais sobre as noticias. u Pamfuntionar i (o tituio) 
precisa ter impacto. Sem impacto, ndo chamard a atengdo. Se 
ndo chamar a atengdo, sera inutil Observe, nos exemplos 
anexos, que nao foram aleatoriamente escolhidos, o apelo ao 
sensacionalismo, procedimento nao recomen dado para arti- 
gos cientificos. 

Exemplo 10.2B Titulos chamativos de notkias em 

jornais leigos 

* Safenaram o safado 

Essa manchete apareceu em jornal, no inlcio da 
decada de 1980. O leitor a relacionava automatica- 
mente ao fato de importante figura da politics nacional, 
um preside nte da republic a, ter sido submetido a essa 
mesma opera ^ao no dia anterior. No entanto, ao ler a 
noticia, tomava-se conhecimento de que se tratava de 
um prisioneiro da cadeia local que fora acometido por 
angina de peito, submetendo-se a exames medicos, O 
tratamento indicado foi a cirurgia, sendo implantadas 
pontes de safena no paciente. 

* Avo estd gravida do neto 

A noticia foi estampada na primeira pagina de varies 
jornais em outubro de 2007. Ao ler a materia, o leitor era 
inform ado de que a “agente de saude RFS, 51 anos } estd 
gravida de um menino que e, na verdade ,, seu neto. No inl¬ 
cio do ano, da implantou em seu utero embrioes da filha, 
CMi 27, fertilizados in vitro em uma dlnica particular 
de..*. Meses depois o jornal publico u outra noticia com 
o seguinte tituio sobre o produto da gravidez: Mulher da 
a luz sua propria neta. 

C Inspe^ao de tituio de artigo em 
periodicos cientfficos 

Cada artigo cientifico deve ter tituio com certas caracte- 
risticas, dent re as quais, ser exato, claro, conciso, atraente e 
explicativo, Contera ospontos centrals do trabalho, corn sufi- 
ciente detalhe para diferencia-lo dos demais (ver exemplos). 
O bom tituio tende a despertar Interesse, per mite classifica-lo 
em categoria propria e possibilita ao pesquisador encontrar o 
artigo nas pesquisas bibliograficas. Por isso, a concisao e s por 
vezes, sacrificada, dentro de certos limites, para incluir carac- 
teristicas da investigate. 

Exemplo 10.2C Titulos de artigo cientifico em 

periodicos da Area da saude 

* Fatores de prognostico em pacientes com melanoma ma¬ 
ligna metastdtico 

* Efficacy of low-level laser therapy in the management of 
neck pain 

* Tipo de tabaco e risco de cdncer de celulas escamosas do 
esofago: estudo de caso-controle multicentrico na Franca 

* Self-rated health before and after retirement in France: 
a cohort study 


* Effects of high-dose versus low-dose losartan on clinical 
outcomes in patients with heart failure: a randomised , 
double-blind trial 

• Prevalincia de cardiopatia chagdsica em escolares do Es- 
tado de Golds, em 1998 

p Preenchimento de varidveis nas declaragdes de obitos por 
causas extemas de criangas e adolescentes no Recife, de 
1979 a 1995 

m Investigagdo ecologica sobre a associagdo entre produtos 
& base de soja e mart alidade por cdncer e doenga do apa- 
relho circulatdrio no Jap do 

p Uso da aspirina diminui o risco de infarto do miocdrdio 

» Ineficdcia do repouso ao leito no tratamento da nevral- 
gia do cidtico 


103 Tipos de tituio 

Um tituio de artigo cientifico pode ser classificado em indi¬ 
cative ou Informative.-^ O tituio indicative assinala o topico 
coberto na investigate associagdo entre X e Y. O informativo vai 
alem, pois mostra o que se encontrou na pesquisa: Xprevitie Y 


10.4 Tituio indicativo 

O tituio indicativo assinala o topico coberto na investiga¬ 
te, sem esclarecer os seus resultados. 

Exemplo 10,4 Titulos indieativos 

p Estrogenic efraturas em mulheres idosas 

p Infecgdo por Chlamydia pneumoniae e doenga corona - 
riana 

p Inflamagdo, arteriosclerose e doenga coronariana 

p Efeito da droga X no risco defratura da bacia em pesso- 
as idosas 

p The existence of publication bias and risk factors for its 
occurrence 

p Terapia antiplaquetdria e prevengdo de acidente vas¬ 
cular cerebral 


10.5 Tituio informativo 

O tituio- informativo vai mais alem do que o indicativo, 
pois exp be a mensagem central veiculada no texto. Os titulos 
inform ativos re uni dos nos exemplos anexos sao de art i gos 
cientlficos, com exce^ao do ultimo, proveniente de jornal 
leigo. 

Exemplo 10,5 Titulos informativos 

p Estrogenic previne fraturas em mulheres idosas 

p Infecgdo por Chlamydia pneumoniaer/afor de risco para 
doenga coronariana 

p Erosdo daplaca coronariana sem ruptura do nticleo lipl- 
dico : causafrequente de trombose coronariana em morte 
por subita parada cardiaca 
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* Um novo tratamento multidrogas aumenta a sobrevida 
de pacientes com melanoma metastdtico 

■ Ausencia de efeito da hipotermia em lesdo cerebral aguda 
« Fuses lunares e signos do zodiaco ndo influenciam a qua - 

lidade da cistectomia radical : uma andlise estatistica de 
452 pacientes com cAncer invasivo da bexiga 

■ Searching for unpublished trials in Cochrane reviews may 
not be worth the effort 

* Breastfeeding continues to increase into the new Millen¬ 
nium 

* Caff-da - manh a “gordo ” aju da a p erder peso 

Esse ultimo titulo transcrito apareceu no Correio 
Braziliense de 10-6-2008. Acompanha fotografia de 
mesa repleta de bolos, paes e oLitres alimentos. A notfeia 
e specific a que dieta matin al rica em carboidratos e pro- 
temas faz emagrecer, O mecanlsmo seria por reduqao 
da fome ao longo do dia e o consequente contro-le da 
compulsao por comida. Os jornais leigos - e os meios de 
comunica^ao de mass a, em geral - tendem a abusar dos 
tftulos informativos para chamar a aten^ao e promover 
as vendas. 

A Os ti'tulos informativos sao 
relativamente raros 

A baixa frequencia de tftulos informativos (ver exemplo) 
sugere a prudencia dos autores em afirmar certas conclusoes 
no tftulo. O fato pode ser explicavel pelas naturais dificuldades 
em estabelecer causalidades, mesmo em pesquisas cientffLcas 
realizadas com rigor. Segundo a tese poperiana, as hipdteses 
nao sao provadas, apenas rejeitadas. Como a prudencia e ati- 
tude usualmente adotada ao atribuir-se causalidade, a baixa 
frequencia de tftulos informativos pode ser a expressao dessa 
cautela por tarde dos autores, 

Exemplo 10.5A Frequencia de tftulos indicatives e 
informativos na literatura cientlflca“ 

Fesquisa foi realizada em artigos aleatoriamente escolhidos 
que descrevem experimentos educational publicados em 2003 
e 2004 nos seguintes periodicos cientfficos: Academic Medicine , 
Advances in Health Sciences Education , American journal of 
Surgery Journal of General Internal Medeane, Medical Education 
e Teaching and Learning in Medicine. Os tftulos indicatives pre- 
dominaram. Somente 2% eram informativos. 

6 Comparagao entre tftulos indicatives 
e informativos 

Sendo o tftulo o men or resumo de um texto, o do tipo 
informalivo devia ser o preferido. As comparators nos 
exemplos anexos apontam para a superioridade do tftulo 
informative, 

Exemplos 1G25B Tftulos indicatives e informativos sobre 
o mesmo tema 

* Fesquisa sobre a as so day ao entre consumo de vinho e 
hipertensao 

Titulo indicative: Consumo moderado de vinho e 
mortalidade por hipertensao 

Titulo informative correspondente: Bebedores mode- 
rados de vinho t&m menor mortalidade por hipertensao. 


* Fesquisa sobre a associate entre herpes zoster e acidente 
vascular cerebral 

Tftulo indicative: Acidente vascular cerebral e herpes 
zoster 

Tftulo informative correspondente: Aumento do risco 
de acidente vascular cerebral apos episodic de herpes zoster 

C Tftulos interrogativos 

Alguns editores cientlficos experientes preferem titulos 
sob a forma de perguntas, pois indicam o objetivo do estudo e 
atraem o leitor. Outros editores reservam titulo interrogativo 
para os editorials. 

Exemplo iO,6C Titulos interrogativos 

O uso do telefone celular aumenta o risco de tumor cerebral? 

Quern fuma tern mais probabilidade de apresentar hernia 
inguinal? 

Epossfvelprevero comprimento de tendoesfkxores dojoelho 
por antropometria? 

Does the method of reporting trial results alter perceptions of 
therapeutic effectiveness? 

What is a cause and how do we know one? 

The environment and disease: association or causation? 

Na lista de references de varies capltulos ha tftulos interro¬ 
gativos. Ver, por exemplo, a do Capftulo 21. 


10.6 0 que deve confer o tftulo 

O bom titulo fornece rapido e claro entendimento da essen- 
cia do artigo. 

A Diretrizes para a preparagao de tftulos 

Nao M consenso sobre como compor um bom titulo, 
Conduta apropriada sera verificar, nas instruyoes para auto¬ 
res, se ha recomendayoes a respeito, Tambem inteirar-se do 
padrao predominante ao inspecionar tftulos no periddico 
ao qual submetera o seu texto. As instruyoes do Grupo de 
Vancouver sobre o assunto estao na Tabela 10.2. 

Varies tdpicos abordados nos Capftulos 5 a 8 sao candidates 
a constarem no tftulo do artigo. Ao lado do tema da pesquisa 
aparecem detalhes sobre o meto do e, por vezes, a conclusao. 
Uma visao de alguns desses tdpicos a constar no titulo e pro- 
porcionada nos prdximosparagrafos. 


Tabela 10.2 As normas de Vancouver para a 
preparayao do tftulo do artigo cientifico 

Titulos concise s sao mais faceis de ier do que titulos longos e 
rebuscados, Titulos muito curtos podem, entretanto, nao confer 
informayoes relevantes, tais como o delineamento do estudo 
(que e partkularmente importante na identifica^ao de estudo s 
randomizados). 

Os autores devem induir no titulo todas as informayoes que 
permitirio a recuperayao eletronica sensivel e especifica do artigo. 

Funte: Vancouver 2008: seyao IV.A.2. S 

Obucrvagao subre recuperat^ao eletronica ser.sivel e especifica de um texto, ver 
a seyao 13. SB. 
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Tema da investigagao: o qut foi pesquisado 
Alguns estudos se referem a apenas uma variavel: 

Pre Valencia de cardiopatia chagdsica... 

Outros indicam a associagao entre event os investigada: 

Consume regular de vinho e risco coronariano ... 

Ha as pesquisas sobre avaliagao de uma interveneao, 
terapeutica ou preventiva, Especifica-se a intervengao - 
caso da terapia antiplaquetaria. Tambem e assinalado o 
desfecho principal (endpointy em ingles), aquele empre- 
gado para verificar os resultados. 

Terapia antiplaquetaria e prevened a de addente vas¬ 
cular cerebral 

Sera conveniente indicar o que se aplicou no grupo 
controle: a comparagao foi com o tratamento habitual ou 
com urn placebo? 

Terapia antiplaquetaria superior ao placebo na pre- 
ven$ao de addente vascular cerebral 

Note-se queessas sao ilustragoes detftulos de pesqui¬ 
sas, respectivamente, sobre frequencia, etiologia e trata¬ 
mento. Ha outros campos de invest! gagao, tais corno, 
prognostico, diagnostico e rastreamento. Em cada um, 
o autor indicara no tltulo os termos que mellior tra- 
duzam o contend o do artigo. Em caso de artigo sobre 
diagnostico: 

Fatores que afetarn a sensibilidade e a especificidade 
do eletrocardiograma de esfor^o 

O autor podera tambem assinalar, no tituio, aspectos 
metodologicos que valorizem a pesquisa, os que trazem 
melliores evidencias sobre o assunto, como ilustrado a 
seguir. 

Cenario da pesquisa e amostra estudada: o onde , o quando 
e o quem da investigate 

O contexto espago-tempo da pesquisa ajuda o leitor 
a se posicionar quanto & aplicabilidade e a generalizagao 
dos resultados, mas so merecem aparecer no tltulo se 
acrescentam um diferencial relevante. Note que nos titu- 
los de artigos de muitas revistas de prestfgio, como o New 
England Journal of Medicine, raramente aparece o local e 
a data de realizagao da pesquisa, Em lugar do local ou do 
estabelecimento, as suas caracterlsticaspor vezes sao real- 
gad os, caso de hospital terciario ou especializado, 

Em relagao a amostra estudada, especifica-se o grupo 
investigado: escolares, adolescentes, idosos, pessoas de 
alto risco e pacientes descompensados sao exemplos. 
Ess a e uma informagao util para os leitores. Por vezes, 
aparecem quantitatives sobre o grupo estudado e a 
dura to da pesquisa, visto a sua relevancia no signifi- 
cado dos resultados. 

... acompanhamento de 6 mil adultos de alto risco 
durante 20 anos 

Delineamento da investigate e analise estatlstica: o como 
da investigate 

Em diretrizes para o relato de investigado es de estu¬ 
dos clmicos e epidemiologicos, ha a sugestao de tornar 
o delineamento utilizado bem aparente para o leitor. No 
checklist do guia Consort recomenda-se a “identificagao 
como randomimdo no tltulo do ensaio dimed ” Orientate 
de mesmo teor esta inclulda nas instrugdes para autores 
do Annals of Internal Medicine (verTabela 10.3). 

Estrategia muito utilizada consiste em reservar o 
subtltulo para assinalar aspectos metodologicos da 


investigato. Os delineamentos e tecnicas de analise 
que produzem boas evidencias cientfficas sao especi- 
ficados no subtltulo, caso do ensaio clfnico randomi- 
zado, da revisao sistematica e da metanalise. Nos estu¬ 
dos etioldgicos, convem realdar os estudos de coorte de 
grande duragao e os de caso-controle, em especial, os 
de base populacional. A caracterfstica de ser multic^n- 
trico consta tambem de tltulos. Erequentemente, esses 
estudos sao conhecidos por siglas, que aparecem como 
tal no tltulo. 

Outros esclarecimentos apostos em subtltulos sao a 
avaliato duplo-cega e as tecnicas mais elaboradas de 
analise estatfstica. 

* Comentarios adicionais 

Diversos aspectos da pesquisa podem ser content- 
plados no tltulo, Eles estao reunidos na labela 10.4 e 
apresentados sob a forma de perguntas. Nem todos os 
topicos apontados precisam constar do tltulo. O discer- 
nimento do autor deve preponderar, e o que for esco- 
lhido para compor o tltulo sera em fungao da conveni¬ 
ence em realgar determinados Angulos da investigagao 
e do padrao de tltulos prevalente no periodico ao qual 
submetera o artigo. 


Tabela 10.3 As instrugoes para autores do periddico 
Annals of Internal Medicine sobre preparagao do tltulo 
do artigo cientlfico 


Se o estudo e um ensaio randomizado, revisao sistematica ou 
metanalise, acrescente o descritor respectivo como subtitulo. 

Use tltulos que estimutem o interesse, sefam faceis de ler e concisos 
(12 palavras ou menos), e que contenham informagao sufkiente 
para indicar a essencia do artigo. Tambem fornega tituio 
abreviado, de sete palavras ou menos. 


Tabela 10.4 Que sloes utilizadas na preparagao do 
tltulo de artigo cientifico* 

Perguntas Signifkado das perguntas 

O que? Tdpico indicador do tema da publicagao, 

Exemplo: acupuntura e dor lombar. 


Quem? A amostra em estudo: se gemeos, idosos, 

especie de animal de laboratorio. 

Como? Q delineamento do estudo; a forma de aferigao 

do evento (entrevista, uso de informantes); a 
modalidade de analise (regressao iogistica). 

" Apenas o primeiro item (O que?) e essencial para compor o tituio de artigo 
cientlfico, Ver cumentanos sobre oji outros itens na segao 10,6. 


I Sequencia de termos no tituio 

O autor escolhe as palavras e a ordem em que elas aparece- 
rao. As mais importantes merecem estar localizadas no inlcio, 
seguidas das caracterfsticas adicionais que permitam melhor 
situar a investigagao.-"-' 


Informe o tituio e subtitulo (se houver). 


Fonte: Annals of Internal Medicine: 200'S.' 


Onde? Quando? Cenario da pesquisa. 
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£ posslvel variar a disposiqao dos term os em funqao da 
audiencia, com o propdsito de iniciar o titulo por termo rele- 
vante para o publico da re vista: cardiopatia, se endereqado a 
cardiol ogistas; radiaqao, se radiologist as; cancer, se cancerolo- 
gistas e assim por diante. IJ Em seguida, acrescentar os demais 
termos em ordem decrescente de import&ncia, 


10J 0 que nao deve 
conter o titulo 

A Tabela 10.5 contem instruqoes sobre o que evitar no tftulo. 
Alguns itens constantes dessa tabela sao comentados a seguir. 

Tabela 10.5 O que o titulo de artigo cientifico 
nao deve conter 


Abreviaqoes, exceto as de uso geral como BCG e DNA. 
Formulas* adjetivos excessivos e sensarionalismo 
Simbolos que possam distorcer pesquisa eletronica. 

Girias, imprecisoes e nomes de conota^ao diibia ou pejorativa. 
SigniEcado obscuro. 

Palavras superfluas 


A Significado enganoso 

O titulo deve indicar ou sugerir o que o texto oferece. Nao 
pode ser diibio, imprecise. Examine os exemplos anexos. Os 
tres primeiros sao prove nientes de jornais leigos. 

Exemplos 10,7A Titulos imprecisos 

* Carro atropela cavalo em alta velocidade 
Quern estava em alta velocidade? 

p Mil pessoas com suspeita de rotavirose no Distrito Federal : 
criangas e adultos sao as vitimas matsfrequentes da doen^a 
Esse titulo apareceu em jornal de grande circulaqao no 
Distrito Federal, em 1-8-2006. Tirando crianqas e adultos 
sobra o que? 

p Violincia mata 68% dosjovens 

Foi manchete de jornal, tambem de grande circula- 
qao de Sao Paulo, em 29-4-2000. Partindo-se do prin¬ 
ciple de que as e statistic as de mortalidade sao feitas em 
bases anuais, conclui-se que, em dois anos, todos os 
jovens de Sao Paulo estariam mortos: 68% em um ano 
e, os demais, no outro. Lendo a materia, ha o esclareci- 
mento: as causas violentas foram responsaveis por 68% 
das mortes ocorridas no grupo de 15 a 19 anos de idade, 
noanode!999. Portanto, as demais (32%) foram atribu- 
Idas a todas as demais causas reunidas. 

» Um me to do para otter informagoes retrospectivas precisas 
Melhor opqao seria: Qhterqao de informa^des retros¬ 
pectivas precisas por meio do metodo X 

■ Ferro na gestante e no recem-nasddo 

G tema deste artigo, publicado em periodico cientlfico 
brasileiro, versa sobre anemia, mas, positivamente, o titulo 
nao foi bem escolhido. Com esse exemplo, pode-se tirar 


outra liqao: ao submeter o artigo ou aprova-lo para publi- 
caqao, verificar se nao contem termos ou expressoes com 
conotayao dubia ou pejorativa, 

B Titulos de significado obscure 

Por vezes, o titulo nao reflete o conteudo do trabalho. Sem 
ler o artigo, so por adivinhaqao pode-se saber o assunto tratado 
no texto a partir da leitura de certos titulos (ver exemplos). 
Consequencia: o investigador diante de uma lista de titulos 
de artigos nao se detera diante de titulo pouco esclarecedor. 
Nao tera motivaqao para procurar o respectivo resumo ou o 
texto inteiro. Logo, sera baixa a probabilidade de tal artigo ser 
citado, exceto para ilustrar caso de titulo mal preparado. 

Exemplos 10.7B Titulos com significado obscuro 

* Do monte a supera$ao da fila 

O texto trata dos exames complement ares de diagnostico 
marcados e nao realizados, 

* Docincia na universidade> cultura e avalia^ao institudo- 
nah saberes silenciosos em questdo 

► C Palavras superfluas 

Cada palavra do titulo deve ter utilidade. Palavras super- 
fiuas como “observa$oes sobre. estendem o titulo sem acres¬ 
centar significado. Ver outros exemplos na Tabela 10.6. No 
passado, eram muito empregadas. Hoje, requer-se objetivi- 
dade, portanto, evite usa-las, 

Tabela 10.6 Palavras superfluas a serein 
evitadas no titulo 


Aproposito de... 

Algumas notas sobre.,. 

Alguns aportes sobre... 

Alguns aspectos de... 

Alguns enunciados sobre... 

Aspectos do... 

Breve discurso sobre... 

Considerate s sobre.., 

Contribuiqao ao estudo das... 
Contribiiiqao para o conhecimento de... 
Estudo da... 

Introduqao ao... 

Lnvestiga^ao de... 

Natureza de... 

Nota sobre... 

Observagoes sobre,.. 

Questoes referentesa ... 

Reflexoes sobre... 

Resultados de... 

Sobre a... 

Subsidies para... 


C Letras maiusculas no titulo 

Nao comp or o titulo com todas as letras em maiusculas, 
Pense no que pode acontecer de errado. Alguem na secret aria 
do periodico decidira quais palavras permanecerao com ini- 
cial maiuscula e quais serao alteradas para minusculas. Essa 
pessoa pode nao ter competencia para a decisao. 
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Exemplo 10.7D Envio do tituio do artigo indevidamente 

ern letras maiusculas 

Suponliamos que o autor do artigo tenha enviado o tituio 
Como mostrado a seguir - tudo em caixa alta, como se diz: L 

REC UPERAQAO E IMPACTO DA PRQDUqAQ 
CIENTIFICA NA ERA GOOGLE: UMA ANALISE 
COMPARATlVA ENTRE O GOOGLE ACAD&MICO E A 
WEB OF SCIENCE 

Gu entao, o tituio e apresentado com a primetra letra de 
cad a palavra substantiva em letra maius cula. 

Recuperate e Imp ado da Produce Cientifica na Era 
Google: uma Andlise Comparativa entre o Google Acad&mico e 
a Web of Science 

Nao sao boas maneiras de cornu nica^ao. O ideal seria 
envia-lo na forma a ser imediatamente utilizada, sem possibi- 
lidade de erro. Portanto* o formato correto e: 

Recuperagao e impacto daprodu^do cientifica na era Google: 
uma andlise comparativa entre o Google Academico e a Web of 
Science 

Abreviaturas no tituio 

A melhor conduta em comunica^ao cientifica e nao usar 
abrevia^des. H4 exce^oes - como DNA - em titulos de textos 
de biologia. £ injustificavel empregar no tituio abrevia^ao que 
poucas pessoas entendam o significado. 

Exemplo 10.7E Abreviatura pouco conhecida 

em tituio de livro 

As TIC no setor saude na America Latina 13 

No prefacio esclarece-se que TIC significa Tecnologia da 
Infer maqao e Comunica^oes. Os especialistas da area estao 
habituados 4 sigla TIC ou Tl (Tecnologia da Informalao), mas 
os nao especialistas estranliam, rotulam-no como pouco elu- 
cidativo. Para alcan^ar um grande publico e nao somente os 
especialistas, seria conveniente informar adequadamente no 
tituio o conteudo do livro, Para tal, evitar abrevia^oes no tituio 
pode ser uma sabia decisao, 


1 fl,f Tamanho do tituio 

Com o objetivo de fornecer rapido e daro entendimento 
do conteudo do relato, o tituio curto e mais eficaz. Os editores 
estabelecem limites; algo em tor no de 10 a 15 palavras (ver 
exemplos). Tituio sucinto de artigo cientifico pode nao vei- 
cular informa £ao sufic iente. Ao contrario, se contiver muitos 
detalhes sobre a investigate, tender a a ser extenso, o que nao 
e do agrado dos editores de peribdices. 

Exemplos 10,8 Recomenda^oes sobre o llmite maximo 

de tamanho de tituio de artigo cientifico em mstru^oes 

para autores 

* Manual da Associa^ao Americana de Psicologia: 10 pa¬ 
lavras ou, no maximo, 15. 14 

* Revista Pan-americana de Saude Publica: 10 ou 15 pa- 
lavras. 

* Annals of Internal Medicine: 12 palavras ou menos. 

* Fitopaiologia Brasileira; 150 caracteres, al incluldos le¬ 
tras e e spa 90 s. 


* A Titulos longos 

Pela inspe^ao de titulos de artigos cientlficos da area da 
saude, percebe-se que os apelos 4 brevidade nem sempre sao 
adotados. Alguns parecem extenso paragrafo. Pode ser que, se 
extensos, 0 leitor nem chegue a le-los, logo desiste. Os quatro 
primeiros titulos nos exemplos anexos apareceram em peribdi- 
cos cientlficos estrangeiros; os denials, um em periodico cienti¬ 
fico brasileiro e o outro, o ultimo da serie, em tese de doutorado 
defendida em universidade brasileira. Note que alguns desses 
titulos sao facilmente compreendidos, na primeira leitura. Em 
outros, tem-se que ler mais de uma vez para entender o signi¬ 
ficado, o que constitui sinal de que deveriam ter side refeitos. 
Agem como impedimentos para prosseguir na leitura. 

Exemplos 10 . 8 A Titulos longos 

* Role ofen dogen 0 us oes trogen in ae tio logy of corona ry hea rt 
disease: analysis of age trends in coronary heart disease 
and breast cancer in England and Wales and Japan 
Sao 27 palavras ou 166 caracteres, incluindo espa^os. 

■ Type specific persistence of high risk human papillomavi¬ 
rus (HPV) as indicator of high grade cervical squamous 
intraepithelial lesions in young women:population based 
prospective follow up study 

Sao 27 palavras ou 195 caracteres, incluindo espa^os. 

p Rates of depression in individuals with pathologic but not 
clinical Alzheimer disease are lower than those in indi¬ 
viduals without the disease: findings from the Baltimore 
Longitudinal Study on Aging (BLSA) 

Sao 30 palavras ou 205 caracteres, incluindo espa^os. 

p The treatment of acute infectious hepatitis: controlled stu¬ 
dies of the effects of diet, rest, and physical reconditioning 
on the acute course of the disease and on the incidence of 
relapses and residual abnormalities 

Sao 33 palavras ou 216 caracteres, incluindo espa^os. 

■ Estudo comparativa e retrospective : ventilagdo ddada a 
volume com fluxo desacelerado, ventila$ao por controle de 
pressao e ventilagdo compressdo desuportee volume asse- 
gurado aplicadas de maneira sequencial em pacientes com 
lesdo pulmonar aguda de intensidade moderada a grave 

Contem 40 palavras e 280 caracteres, incluindo-se 
espa^os. 

p Caracterizagdo descritiva de candidates a doafio de san- 
gue dogrupo etdrio de50 a 60 anos, de ex-doadores exclui- 
dospor limite de idade, de ndo-doadores acima de 50 anos 
e andlise comparativa com candidates de 18 a 28 anos da 
cidade de ... (omitido o nome da cidade) 

Sao 43 palavras ou 243 caracteres, incluindo-se uma 
palavra para designar 0 nome da cidade, 

B Pa lavras su bsta ntivas no tituio 

Existem duas classes de palavras nos titulos: 

■ As que sao uteis para a recupera^ao de um documentor deno - 
minadas palavras substantivas, como neoplasia e etiologia 

p As que nao tern util idade para essa recupera^ao. Estao, 
nesse caso, artigos, conjun^oes e preposiifdes, como a , 
e, de, ou, para. 

Avalia^oes mostram que 0 numero total de palavras, princi- 
palmente as substantivas, tern aumentado nos titulos de revistas 
cientificas (ver exemplo), G aumento do numero de palavras 
substantivas configura estrategia de fornecer, no tituio, quanti- 
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dade major de informa goes relevantes sobre o artigo para aumen- 
tar a eficiencia na sua recuperagao era pesquisas bibliograficas. 

Exemplo 10.8B Tend&ncia de aumento no niimero de 

pa lavras nos titulos de artigos cientificos 13 

Em 1947, na revista inglesa Lancet, foi encontrada uma 
media de 6,2 palavras por titulo, numero esse que aumentou 
para 8,2, em 1962, e 9 em 1972. O numero de palavras subs- 
tantivas apresentou tendencia semelhante: 4,2 em 1947; 5,5 em 
1962 e 6,3 em 1972. 

* C Titulo e subtitulo 

Titulos extensos podem ser divididos pela inclusao de um 
subtftulo. No titulo propriamente dito aparece o tema central 
e, no subtftulo, a especificagao. O subtitulo e local para o des- 
dobramento do titulo ou a explicagao adicional para valori- 
zagao ou melhor entendimento de que trata o artigo. 14 

Exemplos 10,8C Titulo e subtftulo 

■ Cohsu mode mate ecdn cer de esdfago: um est udo de caso - 
controle no Sul do Brasil 

■ Moderate wine drinkers have lower hypertension-related 
mortality: a prospective cohort study in French men 

■ Increased risk of stroke after a herpes zoster attack: a pop¬ 
ulation-based follow-up study 

m 7'ipo de tabaco e risco de cdncer de celulas escamosas do 
esdfago: estudo de caso-controle multicentrico na Franca 

m Self-rated health before and after retirement in France: 
a cohort study 

■ Effects of high-dose versus low-dose losartan on clinical 
outcomes in patients with heart failure: a randomized , 
double-blind trial 


10.9 Titulo abreviado 

Os editores solicitam que seja enviado, por ocasiao da sub- 
missao do texto, um segundo titulo, de curt a extensao: o titulo 
abreviado, resumido ou corrente (running title, em ingles). 

Tamanho do titulo abreviado 

Como co stum a acontecer, as recomendagdes variam. 

Exemplos 10,9A Recomendagdes sobre o tamanho 

maximo de titulo abreviado de artigo dentffico 

■ Grupo de Vancouver: 40 caracteres, incluindo letras e 
espagos (ver Tabela 10.7) 

■ Manual da Associagao Americana de Psicologiar 50 ca¬ 
racteres 14 

• Brazilian Journal of Medical and Biological Research: 60 
letras e espagos 

« Annals of Internal Medicine: sete palavras ou menos 

B Para que serve o titulo abreviado 

O titulo abreviado identifica o artigo e e usado com proposi- 
tos operacionais na secretaria do period ico. Uma vez publicado, 
o titulo abreviado estara situado no cabegalho das paginas. 


Tabela 10.7 As normas de Vancouver para a 
preparagao do titulo resumido do artigo dentffico 

Algumas revistas solicitam um titulo resumido, normalmente, de 
nao mais de 40 caracteres - contando as letras e os espagos - ao pe 
da pagina de rosto. 

Titulos resumidos sao publicado s na maioria das revistas, mas 
tambem sao, por vezes, usados na secretaria editorial para 
classifiear e localizar os originais. 

Funte: Vancouver 200S: segao 1V.A.2, item 

Nao se trata de usar abreviagoes como o ter mo titulo abre¬ 
viado pode fazer sup or, mas escolher um menor numero de 
palavras para representar o titulo, 

Exemplos 10.9B Titulos abreviados 

* Contaminate microbiana de sandutches de lanchonetes 

G titulo abreviado poderia ser Contaminagdo de san- 
dukhes e nao Cont. microb. sand, lanch. 

* Tabaco e cdncer de esdfago 

Contem 26 caracteres, induidos os espagos, e e o 
titulo abreviado de Tipo de tabaco e risco de cdncer de 
celulas escamosas do esdfago: estudo de caso-controle 
multicentrico na Franca. 

* Consumo de soja e mortalidade 

Contem 29 caracteres, induidos os espagos, £ o titulo 
abreviado de Investigate ecologica sobre a associagao 
entre produtos in base de soja e mortalidade por cdncer e 
doen$a do aparelho circulatorio no Japao. 


10.10 Sugestdes 

Verifique nas instrugdes para autores do periddico ao qual 
o artigo sera enviado se ha orientagao acerca do titulo. Se hoo¬ 
ver, e indicado segui-las. As reco men dago es, em geral, estao 
restritas ao tamanho maximo admitido. 

Consulte numeros recentes do periddico para verificar o 
estilo adotado ou predominante. 

Analise tambem titulos sobre o mesmo topico, tratando de 
comparar o seu entre eles, ! O mais provavel sera deparar-se 
com grande variedade de estilos; nao ha consenso entre os edi¬ 
tores de periddicos sobre o que seja um bom titulo. Lembre-se, 
no entanto, dessas duas afirmagdes apresentadas no capftulo: 
"O bom titulo sera aquele que fornece rdpido e claro entendi¬ 
mento do conteiido do relate” e “os editores cientificos experien- 
tespreferem titulos informativos.” 

Melhore o titulo por tentativas. Escolhe-se um provisdrio para, 
pouco a pouco, aprimora-lo, introduzindo e retirando termos, 
tentando a inclusao de subtitulo, se ja contiver muitas palavras. 

Se optar por titulo e subtftulo, verifique se funcionam como 
um to do, sem repetir palavras ou ideias, apenas havendo a 
complementagao da informagao. 

Compare o titulo com o objetivo e a conclusao do trabalho, 
pots eles tern que combinar, Um nao pode dizer uma coisa e o 
outro algo dife rente. 

Evite os do is extremes - o titulo breve ou geral, que pouco 
informa, e o extenso, com muita explicagao. £ imperdoavel 
imprimir no titulo visao distorcida ou enganosa sobre o con- 
teudo do artigo. 
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O bom tftulo desperta curiosidade, interesse. Faz com que a 
pessoa queLra mais. Estimula a leitura do resumo e de todo o texto. 
Esse o objetlvo a ser atingido com o titulo. Por Isso, vale a pena 
investir tempo na sua composite. Se o bom titulo atrai, o mau 
tern efeito oposto. Em termos figurativos, os artigos oompetem 
entre si pelo tempo de leitura do pesquisador. As bases eletroni- 
cas de referencias bibliograficas, tipo MEDLINE, contem copiosos 
titulo s em seu acervo* ao passo que o pesquisador dispoe de pouco 
tempo. Ele tende a selecionar os que julga mais apropriados, em 
lista de titulo s encontrados nessas bases, para entao ler o resumo. 
Nessa competi^ao, os melliores titulos sao os escolhidos. 

Ate o momento de enviar o artigo para publicaqao, ha 
tempo para aperfei^oar o titulo. Pergunte-se ao compo-lo: o 
titulo e claro, exato e cone iso, sem palavras desnecess arias e 
abrevla^des? Se julgar que esta inadequado, revise, revise e 
revise ate encontrar a mellior forma de express ao, 

Se o tamanho do titulo ultrapassar o teto estipulado pelo 
editor, mas o autor julga-lo adequado, informative e nao con- 
seguir encurta-lo, submeta-o nessa forma. Fode ser que seja 
aceito ou receba boas sugestoes dos revisores para reduzi-lo. 

O mau titulo concorre para esconder o trabalho, tornado 
desconhecido do publico a que devia estar endere^ado. 
Portanto, nao permita que induam seu nome entre os autores 
que escrevem artigos com titulo ruim, incorreto ou obscuro. 1 
Um titulo ruim pode fazer com que um excel ente trabalho 
permane^a desconhecido da comunidade cientifica, Els algu- 
mas frases para estimular a escolha criteriosa de um titulo. 

"0 cart do de visita do trabalho e o titulo” 

“A primeira impressdo e a que fica ” 

"Vbcd nunca tern a segunda chance de causar uma primeira 
boa impressdo 


10.11 Comentario final 

O capitulo contem informa^oes utilizaveis para a composi¬ 
te de um titulo. No proximo capitulo, serao comentados os 
autores de artigo cientifico. 
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A vida do naturalista seriafelizse ele tivesse apenas que observar 
e nunca escrever. 

Charles Darwin, naturalista inglfis, 1809-1832. 
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L ogo apos o tftulo do artigo cientifico, assunto do capitulo 
anterior, aparece o nome dos autores, tema do presente ca- 
pitulo. Agradecimentos e fontes de financiamento, por serem 
topicos relacionados a autoria, sao tambem abordados. 


11.1 Para que serve o nome 
do autor no trabalho cientffico 

A presen^a do nome do autor tem a fin alidade de assegurar 
a propriedade intelectual da obra, Essa e outras utiliza^des do 
nome do autor constam da Tabela 11.1. Um autor, publicando 
os resultados de suas pesquisas, pode tornar-se conhecido e 
respeitado na comunidade cientifica - e mesmo em outros 
setores da sodedade. Esse reconhedmento esta reladonado 
nao so com o que publica, mas tambem onde publica. Veremos, 
mais adiante (seqao 11.11), que a instituiqao de trabalho tam¬ 
bem tem importancia na constm^ao do conceito do autor. O 
seu nome, passando a ser respeitado, confere credibilidade ao 
que diz ou publica, Os leitores, por sua vez, o terao como guia 
para rastrear a boa literatura cientifica, e isso pesa na decisao 
de ler ou nao um artigo cientifico. 

Exemplo 11.1 Triagem de artigos para leitura pela 
inspe^ao da lista de autores 

Anteriormente, no exemplo da se^ao 10.1, for am mencio- 
nados quatro caminlios para rastrear bons artigos. Um deles, 
reladonado ao tema do presente capltulo, consiste em inspe^ 
cionar a lista de autores. Se o currlculo dos autores "compro- 
var trabalho culdadoso e coerente que resiste dprova do tempo> 
prossiga a leitura, Se, ao contrdrio, o historico consistirem vdrias 
condusoes two fundamentadas... ou as denunciam como um 
entrave & busca de informaqoes vdlidas , rejeite o artigo ” 1 

Home do autor e identifica^ao 
da produ^ao dentifica 

Por men sagem eletrdnica, o entao presidente do CNPq real- 
qou a importancia do nome do autor para avaliar a qualidade 
da produ^ao cientifica (ver exemplo). A variaqao do nome nas 
citaqoes bibliograficas pode causar dificuldades para identifi- 
car a real produqao cientifica de um autor. 

Exemplo 11.1A Carta circular do entao presidente do 
CNPq, em 2006, sobre nome do pesquisador 

ri Prezados pesquisador e pesquisadora do CNPq> 

Recebi do ComitS Assessor de Fisica e Astronomia a mensa- 
gem que transcrevo a seguir uma vez que a sugestdo apresentada 

Tabela 11.1 Para que serve o nome do autor 
no trabalho cientifico 


Assegurar a propriedade intelectual da obra. 
Auxiliar o leitor na selegao de material para leitura. 
Avaliar a produt^ao cientifica de autores. 
Acompanhar a citaqao de um artigo, 


foi aprovada integralmente pela Diretoria do CNPq e rep resent a 
um avanqo na consist&ncia dos julgamentos e andlises efetuadas 
apartir da Plataforma Lattes. 

Como explidtado em seus criterios de avaliaqdo, o Comiti 
Assessor de Fisica e Astronomia tern utilizado sistematicamente, 
em seusjulgamentos de recomendaqdo das Bolsas de Produtividade 
em Pesquisa, diversos indicadores de qualidade de sua produqdo 
cientifica, tais como regularidade e repercussdo. Uma das medidas 
deste ultimo e o numero de citaqoes, obtido principalmente por 
consulta ao banco de dados Web of Science do tSl (antigo Institute 
for Scientific Information), ferramenta amplamente conhecida 
pela comunidade cientifica internacional 

Para que a area teen ica do CNPq possa coletar estes dados de 
forma adequada , e de extrema importancia que as informaqoes 
prestadas no Curricula Lattes estejam corretamente preenchidas, 
principalmente no que diz respeito ao campo Nome em citaqoes 
bibliograficas. Muitas vexes, o formato do nome declarado no 
campo ndo corresponde a maneira como o autor & citado em outros 
periodicos, ou mesmo na propria revista em que publica. Com isso, 
a verificaqao das publicaqoes declaradasfica prejudicada. 

Por exemplo , um autor que assina X.Y. da Silva pode apa- 
recer citado como X da Silva, X.Y. da Silva, X.Y dasilva, X. 
Silva ou X Ypsilon da Silva. 'Enfatizamos que, ao preencher 
o campo Nome em citaqoes bibliograficas, o pesquisador pode 
incluir mais de uma maneira como seu nome e referenciado em 
diferentes periodicos fre for o caso), bastando para isto separd- 
los porponto e virgula 

Assim, solicito que os pesquisadores revejam seus proprios 
dados e os corrijam (caso necessdriof pois apartir do prdximo jul- 
gamento de Bolsas de I*rodutividade em Pesquisa somente serdo 
computadas as citaqoes em artigos cuja autoria esteja de acordo 
com aquela preenchida no Curricula Lattes. Atenciosamente ...” 
Oflcio n fl 0080/06, Brasilia, 21 de fevereiro de 2006. 

B Normas de Vancouver 

As recomenda^oes do Grupo de Vancouver relativas ao 
autor e aos agradecimentos estao distribufdas em varias seqoes 
deste capitulo. Para localiza-las, veja a Tabela 11.2. As instru- 
^oes constantes em conceituado period ico demedicina interna 
encontram-se na Tabela 11.3. 


11.2 0 que eum autor 

Autor, de acordo com o dicionario Houaiss, e “a pessoa 
que pro dux ou compoe obra liter aria, artistica ou cientifica” 


Tabela 11.2 Localiza^ao das nor mas de Vancouver 
sobre autoria e agradecimentos no presente capitulo 


Temas 

Se^ao 

Tabela 

Autoria de trabalho cientifico 

11.2 

11.4 

Criterios para autoria de trabalho 
cientifico 

11.3 

11.5 

Condigoes que nao justifLcam aparecer 
como autor de trabalho cientifico 

11.4 

11.6 

Designa^ao de autoria em pesquisa 
de grupo muiticentrico 

11.6 

11.7 

Agradecimentos 

11.12 

11.10 
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Tabela 11.3 As instru0es para autores do periddico 

Armais of Internal Medicine sobre prepara^ao da lista de 

autores de trabalho cientifico 

Listar os autores na ordem em que devem aparecer no artigo 
publicado. 

No case de autoria de grupo, identifkar um ou mais autores que 
terao a responsabilidade peia pubiicat^ao, 

Jndicar a afilia^ao institucionai de eada autor, o apoio financeiro e 
as informa^oes para contato com o autor correspondente e com o 
que recebera os pedidos de separata. 

Fonte: Annals of Internal Medicine 2008.' 


No contexto em que o estamos utilizando, trata-se de alguem 
que contribuiu intelectualmente e de forma substantial para 
um estudo cientifico publicado. 3 A posiqao do Grupo de 
Vancouver sobre a materia consta da label a 11.4. 


Tabela 11.4 As nor mas de Vancouver para a 
prepara^ao da lista de autores de trabalho cientifico 

Considera-se que um autor e geraLmente alguem que deu 
contributes intellectuals substantial para um estudo publicado; 
a autoria biomedica continua a ter importantes impiicagoes 
academicas, sociais e finanteiras. 

No passado, raramente se fornecia aos leitores informa^ao sobre 
as contributes dos pesquisadores listados como autores e dos 
listados nos agradecimentos. Agora, algumas revistas solicitam 
e publicam informa^oes sobre as contributes de cada pessoa 
mendonada como participante de um estudo submetido a 
publicado, pelo menos nas pesquisas originais. 

Os editores sao fortemente estimuiados a desenvolver e a 
implementar uma politica de contribuiqao, bem como uma 
politica de identificaqao de quern e responsavel pela integridade 
do trabalho como um to do. 

Embora as politicas de contribui^ao e de responsabilidade 
obviamente removam muito da ambiguidade em torno das 
contributes, permanece sem soiuqao a questao da quantidade 
e da qualidade da contribuiqao que caracteriza a autoria 
(na Tabela 11.5 estao os criterios para credito de autoria de 
trabalho cientifico). 

Todas as pessoas mencionadas como autores devem estar 
qualificadas para a autoria* e todas aqueias que estao qualificadas 
devem ser mencionadas, 

Cada autor deve ter participado do trabalho o suficiente para 
assumir responsabilidade publica de partes do seu conteudo. 

Algumas revistas tambem solicitam agora que um ou mais autores, 
chamados de fiadores* sejam identificados como as pessoas que 
assumem responsabilidade pela integridade do trabalho como um 
to do, desde sua concepgao at6 a forma publicada, e divulgam essa 
informaqao. 

O grupo deve tomar decisoes conjuntas sobre contributes/ 
autorias antes de submeter o manuscrito para publica^ao. G autor 
correspondente/fiador deve estar preparado para explicar a ordem 
na qual os autores estao listados. Nao e papei dos editores decidir 
sobre autoria/contribui^ao ou mediar conflitos relacionados a 
autoria. 

Fontc: Vancouver 20G&: se<;ao I LA. I. - ' 


A Responsabilidade do autor 

Muitas pessoas colaboram durante a fase preparatoria da 
pesquisa e em diversos momentos ate o seu relate* mas os 
autores sao os que tern a responsabilidade pelo texto. Para tal* 
precis am garantir a sua credibdidade, o que requer a ado^ao 
de linguagem correta* clareza na apresentaqao elisura na argu- 
menta^ao. 

E Autoria unica e multipla 

No passado, o investigador recebia contribmqoes pouco 
releva ntes, que nao justificavam a inclusao de mais de um 
nome na autoria do trabalho. Um ilnico investigador era res¬ 
ponsavel por tudo na pesquisa r ideia inicial, detalhamento* 
execu^ao, analise, interpretaqao e reda^ao dos resultados (ver 
exemplo). Consequentemente, qualificava-se como autor iso- 
lado do trabalho. A situa^ao nao e mais assim, 

Exemplo 11*2 Autoria unica em revista cientifka^ 

A percentagem de artigos cientificos originals, assinados 
por um unico autor no New England Journal of Medicine) pas- 
sou de 98*5%, em 1886, para 4%, em 1976. 

C Autoria e complexidade da pesquisa 

Hoje* as pesquisas sao mais complexas do que no passado, 
e muitas pessoas trabalham em equipe* colab ora ndo na sua 
realizaqao. Nao e de se admirar o aumento do numero de auto¬ 
res e o aparecimento de debates sobre atribuiqao de autoria de 
trabalho cientifico, 5 que repercutem em nosso meio. 5 ' 10 

Em termos ideals* autor de trabalho cientifico e alguem que 
teve envoivimento importante com seu plane] amento, partici- 
pou da execugao* conhece integralmente o conteudo do relato 
e esta preparado para discuti-lo. No entanto* a propria com¬ 
plexidade da pesquisa result a em que os investigadores nao 
dominem todas as tecnicas e todos os metodos empregados no 
desenrolar do estudo, Esses e outros problemas motivaram o 
desenvolvimento e ado^ao de criterios para o reconhecimento 
de autoria em trabalhos cientlficos. 


11.3 Condifdes a cumprir 
para aparecer como autor 

As conduces que justificam o reconhecimento da autoria 
de um trabalho cientifico, segundo as normas de Vancouver, 
estao na Tabela 11.5. Muitos editores de peri 6 die os cientlfi¬ 
cos adotam-nas e solicitam que* na submissao do artigo para 
publica^ao* sejam detalhadas as contributes de todos os 
que aparecem como autores (ver exemplo). As explicates 
dadas poderao constar como nota, no artigo* quando publi¬ 
cado. 

Exemplo 11.3 JustiflcatLva de autoria 

Autor A participou no delineamento da investiga^do, na 
analise dos dados e na redaqdo do texto. Autor B auxiliou na 
formula^do do problema, no delineamento da investigagdo, na 
analise estatfstica e na redagdo. Autor C teve a ideia original 
colaborou no delineamento da investiga$ao f na interpreta^ao 
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Tabela 11.5 As normas de Vancouver sobre os crilerios 
de autoria de trabalho cientifico 


O credito de autoria deve ser fundamentado somente em; 

L Contribui^oes substanciais para concep^ao e delineamento, 
coleta de dados ou analise e interprets <^ao dos dados; 

2. Redagao ou revisao critica do artigo em rela^ao ao conteudo 
intelectualmente importante; e 

3. Aprova^ao final da versao a ser pubiicada. 

Um autor deve preencher as condi0es 1 ,2 e 3, 

Fonte: Vancouver 2008: II. A. 13 


dos dados e na redagao. To dos os autores aprovaram a versao 
final do trabalho ” 


11.4 Condi^oes que nao 
Justificam aparecer como autor 

Na Tabela ii.6 encontram-se listadas condi^oes que nao 
justificam reconhecer uma pessoa como autor a de trabalho 
cientifico. As considera^oes, a seguir, sao apresentadas para 
reflexao. 

A vida em sociedade esta repleta de encontros entre as pes- 
soas e que geram registros por escrito. Prontuarios medicos, 
declara^oes de nascimento e atestados sao exemplos. O fato 
de alguem ter colhido dados rotineiros nao o situ a necessaria- 
mente como autor, quando esses mesmos dados sao utilizados 
posteriormente em artigo cientifico. Um exemplo e a revisao 
do prontuario de hospital universitario para uso empesquisa. 
Os dados originals, nesses casos, foram produzidos como parte 
das obriga^oes diarias de um professional. A situa^ao seria 
outra se esses mesmos profissionais tivessem, alem de coletado 
dados de rotina, participado da concep^ao da pesquisa e de 
substantial parte da sua realiza^ao. Mereceriam ser conside- 
rados como autores se preenchessem os criterios enunciados 
na Tabela 11.5, o que significa participate relevante na reali- 
za^ao da pesquisa. Os autores de um artigo que utilize dados 
de prontuario serao os que plane] am o trabalho, exec ut am-no, 
analisam os resultados e redigem o texto correspondente., 

Tabela 11.6 As normas de Vancouver sobre as 
condi^oes que nao justificam aparecer como autor 
de trabalho cientifico 

Participant) exclusiva na obtemjao de financi ament o ou na coleta 
de dados. 

Apenas a super visao geral do grupo de pesquisa. 

Fonte: Vancouver 2008: se^ao II.A.l.' 


11.5 Escolha dos nomes 
para a lista de autores 

As pessoas que se dedicam a investigate e ao seu relate rece- 
bem o reconliecimento pelo que fizeram por meio da inclusao 


de seus nomes no artigo. Embora tod os os autores recebam cre¬ 
dito pel a publica^ao, so ha um que aparece como primeiro da 
lista, Ele teraseu nome divulgado com mais intensidade quando 
comparado aos demais, Os que constam das tres ou seis primei- 
ras posi^oes na lista de autores, a depender do criterio adotado, 
aparecem nas listas de references quando o artigo e citado, 
Entao, surgem as questoes, como as relacionadas a seguir. 

* Quais os nomes a serem indutdos na rela^do de autores 
do artigo? 

* Quem sera o primeiro da lista? Em que ordem aparece- 
rao os demais? 

* Haverd sefdo de agradecimentos? Em caso afirmativo, a 
quem os agradecimentos serao dirigidos? 

Nem sempre e facil separar os nomes dos que devem ser 
incluidos como autores daqueles que ficam melhor situados 
na se^ao de agradecimentos ou que nao aparecem em uma 
e outra categoria, embora tenham contribuldo para o anda- 
mento da pesquisa. 

A Ordem dos nomes dos autores 

A sequencia logica para os nomes dos autores sera na ordem 
de importance de cada contribuldo. No entantoi, a pratica nao 
costuma ser essa. A ordem de contribute nao e necessariamente 
decrescente do primeiro ao ultimo autor. Estudos mostram que os 
autores intermediaries contribuem menos. JLVL - Os mais importan- 
tes sao o primeiro - ou os dois ou tres primeiros da lista no caso 
de muitos autores - e o ultimo. Esses contribuem mais do que os 
autores intermediarios, no que diz respeito ao numero de tarefas 
executadas 13 e k determina^ao dos temas a serem estudados. 13 

O primeiro autor e o que faz a parte substantial do trabalho 
e esta encarregado da redado do artigo ou, pelo menos, de 
inicia-la. Tambem fica nele concentrada a tarefa de incluir, ou 
fazer com que sejam inseridas, as contributors dos coautores, 
assim como circular o texto entre eles. 

O ultimo autor da lista tende a ser o mais experiente, sendo 
a pessoa que, em geral, conseguiu os recursos, lidera o projeto, 
conduz intelectualmente o trabalho, tern papel central na ava¬ 
il ado critica do texto e emite opiniao decisiva em eventuais 
controversias. 

Os demais colabor ad ores aparecem na rela^ao de autores, 
de acordo com a contribuldo que deram, da maior & menor 
participado. Ess a ordem e habitualmente sugerida pelo res- 
ponsavel ou orientador da investigate e debatida com os 
demais, na tentativa de evitar injusti^as e omissdes. 

A sistematica descrita - referente a ordena^ao dos nomes 
dos autores - e comum na cultura anglo-saxonica e tende a ser 
tambem seguida nos demais paises. Naqueles com recursos 
limitados k pesquisa, como o Brasil, a decisao sobre a autoria 
de trabalho cientifico pode ser ainda mais complexa. Muitos 
especialistas colaboram sem qualquer vinculo ou pagamento 
de consultorias, como se faz no Primeiro Mundo. Sem esse 
pagamento direto, outra forma de reconhecimento e estabe- 
lecida para compensar o trabalho voluntario, seja na lista de 
autores, seja na de agradecimentos. 

B Consequencia de longa lista de autores 

Uma consequencia da longa lista de autores dos dias atuais 
em uma publica^ao cientifLca e que parte deles sera referida 
como e outros , sob a forma da expressao latina et al. ou e cola- 
boradores, desaparecendo seus nomes das cita^oes, Tod avia, as 
pessoas gostam de ter seus nomes lembrados. 
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A inflate de autores fez com que os responsaveis por mui- 
tas re vistas tentassem limit ar esse numero (ver exemplo), Em 
geral, as instrugoes prepara das pelos editores estao baseadas 
nas emanadas das normas de Vancouver. Nelas, indicate 
como autor alguem que fez contribuigao substancial 4 concep- 
gao do projeto de pesquisa, analise, interpretagao, redagao e 
revisao crltica. Nas contribuigoes que nao se enquadrem nos 
criterios apontados, ha o caminho de incluir os colaboradores 
na segao agradecimentos. 

Exemplo 11.5 Yariagao de criterios para o numero de 
autores nas referencias bibliograficas 

Alguns editores de periodico adotam a citagao dos tres pri- 
meiros autores antes de usar et al No entanto, esse numero 
varia. No JAMA e no Annals of Internal Medicine, sao citados 
nominalmente os seis primeiros autores seguidos de et al. Pela 
retina adotada na National Library of Medicine , responsavel 
pelo MEDLINE, sao relacionados os primeiros 24 autores que 
aparecem no artigo e o ultimo da lista, No sistema adotado no 
Institute for Scientific Information, entidade que edita o Web of 
Science , sao inchudos to dos os autores que aparecem no artigo. 
For essa razao, o banco de dados desse institute e muito utili- 
zado em analises bibliometricas (ver Segao 13.8). 


11.6 Autoria em pesquisa 
de grupo multicentrico 

Em caso de duvidas acerca da contribuigao relativa de cada 
autor, ou se houver muito s nomes a incluir, ha a opgao de Lista- 
los em ordem alfabetica. Multos nao consideram tal decisao 
just a. Uma solugao adotada e a do autor coletivo , tambem 
dito institucional ou corporativo, caso de utilizar o norne do 
grupo responsavel pela pesquisa (ver exempLos). A opgao de 
usar autor coletivo e empregada em projetos multicentricos. 
Os nomes dos numerosos participantes podem vir citados em 
anexo ao texto, Alem da citagao do nome do grupo, e comum 
aparecerem tambem como autores os principal participantes, 
aqueles que preenchem os criterios de autoria (ver o exemplo 2). 
As recomendagdes do Grupo de Vancouver para autoria em 
pesquisa de grupo multicentrico estao na Tabela 11.7. Como 
era esperado, o numero de autores institucionais esta aumen- 
tando (ver o exemplo numero 3). 

Exemplos 1L6 Autores institucionais 

Exemplo 1 Autoria de artigo sobre genoma de bacteria^ 

Em artigo publicado na revista Nature, no ano 2000, sobre o 
genoma da bacteria Xykllafastidiosa, agente da praga do ama- 
relinho nos laranjais, o autor e institucional: The XyleUa fasti- 
diosa Consortium of the Organization for Nucleotide Screening 
and Analysis. No fim do texto, estao listados os nomes de 116 
investigadores, de universidades e centros de pesquisa brasi- 
leiros, estaduais e federais, quetrabalharam em co opera gao no- 
mesmo projeto de desvendamento do codigo da bacteria. 

Exemplo 2 Autoria de guia de comunicagao cientffica 1 * 

Um artigo em que ha nomes de investigadores e de grupo 
e o do CONSORT. A autoria aparece nos seguintes termos: 
Maher D, Schulz KF, Altman DG for the CONSORT Group. 
Portanto, consta o nome de tres autores e o do grupo. 


Tabela 11.7 As normas de Vancouver sobre a 
designagao de autoria de trabalho cientffico em 
pesquisa de grupo multicentrico 

O grupo deve identificar as pessoas que assnmeni responsabilidade 
direta pelo original. 

Essas pessoas devem satisfazer na Integra os criterios de autoria 
especificados, e os editores solicitarao que esses membros 
preencham formularies de declara^ao de autoria e de conflito de 
interesses especificos da re vista. 

Ao submeter um original de um grupo de autores, o autor 
correspondents deve indicar a citagao preferenciai e deve 
identificar daramente to dos os autores individuals, bem como o 
nome do grupo. 

As revistas normalmente listam os outros membros do grupo nos 
agradecimentos, 

A Biblioteca National de Medicina (National Library of Medicine, 
NLM), norte-americana, indexa o nome do grupo e os nomes 
dos individuos que o grupo identificou como sendo diretamente 
responsaveis pelo original, tambem lista os nomes dos 
colaboradores contidos nos agradecimentos. 

Cada vez mais, a autoria de estudos multicentricos e atribuida a 
um grupo; to dos os membros indicados como autores devem 
satisfazer na integra os tres criterios de autoria ja especificados 
(ver Tabela 11.5). 

Fonte: Vancouver 2008: se£aO II. A. 1.' 

Exemplo 3 Aumento do numero de autores 
institucionais no JAMA Lb 

Em 2001, entre 185 artigo s originals public ad os, 22% idem 
tifkavam grupo como autor. Dez anos antes, essa proporgao 
era de 6%, entre 172 artigos originals publicados. 


11.7 Aumento do numero 
de autores por artigo 

No passado, os artigos cientlficos eram assinados por uma 
so pessoa. Hoje, o investigador brilhante mas iso lad o e excegao. 
Continua a haver pesquisadores excepcionais, como outrora, 
porem, eles trabalham em equip e. 

Exemplo 11.7 Numero medio de autores 
em re vista dentifica 1 

Pesquisa sobre artigos publicados na Revista da Associagdo 
Medica da Inglaterra (British Medical Journal), em um periodo 
de 20 anos, mostrou que o numero medio de autores aumen- 
tou de 3,2, em 1975,para 4,5, em 1995. A tendencia ascendente 
foi imputada, principalmente, ao aumento do numero de pro- 
fessores e de chefes de departamento na lista, o que significa 
increment© de nomes de pessoas mais experientes. 

/) Por que aumentou o numero 
de autores por artigo? 

Uma primeira explicagao para o aumento do numero de 
autores, por artigo, e a complexidade das pesquisas, que reque- 
rem especializagao e trabalho multidisciplinar. 
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Uma segunda razao - menos nobre - e a valoriza^ao 
esc ess I va do numero de publica (foes para avaliar pesquisado- 
res e instituigoes/ O credito por pesquisa e import ante para 
a carreira do pesquisador ou de pessoas com veleidade de 
se mduinem nessa categoria, visto poder infiuenciar promo- 
goes, po si (foes, bolsas e recursos para pesquisas. As poten¬ 
tials recompensas mantem a pressao por publican em ingles* 
publish or perish-, ou seja, publique ou morra. 1 *' 20 A ideia cen¬ 
tral repousa na crenga de que o “ bom pesquisador e o que 
muito publica” ou “ quanto mats publica$oes no curriculum 
vitae, melhor e o pesquisador” 

B Fatores associados a va I ori za^a o da 
quantidade de artigos por autor 

A valorizagao da quantidade de publicagdes esta associada 
a divers os efeitos, dentre os quaisf 

■ O crescimento do numero de periodicos; se esta dificil pu- 
blicar nos periodicos existentes, criam-se outros 

p A prolifera^do de coletdneas de trabalhos, sob a forma de 
numero especial, tematico ou suplemento; 21 em geral, os 
artigos sao avaliados pelos proprios organizadores, que 
podem ser tambem os responsaveis por conseguir finan- 
ciamento para a publicagao 

- O aparecimento de formas questionaveis de autoria; as 
publicagdes indevidas. 

C Pubiica^oes indevidas 

Quatro modalidades de public agao indevida estao, a seguir, 
relacionadas:' 

■ Artigo oriundo dafabricagdo de dados, falsifica^do, pld- 
gio e roubo de ideias (vampirismo intelectual); o tema e 
tratado no capltulo sobre etica - ver 21.13, Comporta- 
mentos indevidos 

* Publicagoes repetidas: o trabalho e publicado novamente, 
em outro period ico, seja intacto ou apenas com mudan- 
gas menores em relagao ao anterior - ver segao i 6.7; essa 
situagao e comumente designada como autopldgio 

■ Fragmentagdo exagerada dos resultados da pesquisa, em 
unidades minim as publicaveis (em ingles, the least pu¬ 
blishable unit), cada qual significando um artigo cientlfi- 
co;pela ideia de pesquisa fatiada, esseprocedimento tern 
sido chamado de tecnica do salame. 

■ Autoria presenteada: com o surgimento da figura do au¬ 
tor convidado. Sem nenlium ou pouco esforgo, alguem 
se torna autor - ver Segao 11.8, a seguir. 

E Criticas a va loriza^ao da 
quantidadede artigos 

Para expressar a opiniao de uma corrente deintelectuais que 
se insurgem quanto ao uso da valorizagao excessiva da quan¬ 
tidade de artigos como criterio de me rite cientlfico, veja-se 
o texto transcrito do livro do editor da Harvard University 
Press, e que representa um clamor em prol da preservagao da 
nobreza daprodugao academical 20 

“Qsorgdos de avaliagdo perguntam quanto um autor publica, 
mas ndo se debrugam sobre o que chega aos leitores r Enfatiza-se 
a produtividade, ndo a recepgdo. Assim, vive-se um momenta 
em que a publicagdo de trabalhos com pouco ou nenhum sentido 
aumenta, enquanto o profissional que reluta em publicar, espe- 


rando o momenta certo ou chegar a textossignificativos, tende a 
ser cada vez mais ignorado - e ate marginalizado ” 

► E Premio Ignobil 

Igndbil tern o sentido de desprezlvel, indigno, abjeto. Dentre 
seus antonimos, encontra-se digno, agradavel, atraente, nobre, 
O Premio Ignobil (ou IgNobil) foi criado em contraposigao 
ao Premio Nobel. Entregue a cada outono na Universidade 
de Harvard, nos Estados Unidos, esta destinado, segundo os 
organizadores, a “honrar as experi&ncias que primeiro fizeram 
as pessoas nr, e depots as fizeram pensar”. 

Exemplo 11.7E Amostra de temas vencedores 

do Premio Igndbil 22 

* Imunidade dos pica-paus 4 dor de cabega. (Ou: porque 
os pica-paus nao tern dor de cabega enquanto bicam os 
troncos das arvores 4 procura de besouros?) 

* Tratamento de solugos com massagem digital retal 

* Besouros comedores de estrume sao exigentes na escolha 
de sua refeigao 

* Repelente eletromec&nico de adolescentes, (O aparellio 
emite umbarulho irritanteprojetado para ser ouvido ape¬ 
nas por adolescentes, e nao por adultos.) 

* Um experimento para saber por que as pessoas nao su- 
portam o som de unhas arranhando o quadro negro 

* Quantas fotos voce precisa tirar para assegurar que nin- 
guem em um grupo pisque 

* Por que o espaguete seco tende a se quebrar em mais de 
dois pedagos 

* Velocidade ultra ssonica no queijo cheddar quando afe- 
tado pela temperatura 

* Os mosquitos femea da malaria sao atraidos pelo odor 
do queijo Umburguer e do chule 

* Galinhas preferem seres liumanos bonitos 

* Necrofilia liomossexual em patos: primeiro caso cienti- 
ficamente comprovado 

* Remedies inuteis caros funcionam melhor que remedies 
Inuteis baratos 

* As pul gas que vivem em um cao podem saltar mais alto 
que as que moram em um gato 

* O ciclo de ovulagao de uma dangarina de striptease afeta 
a gorjeta que recebe 

* Pro va mat ematica de que montes de barbantes ou cab elos 
acabarao emaranhados em nos. 


11.8 Participagao na pesquisa 
e autoria do relato 

Uma ou mais pessoas se envoivem na realizagao da pesquisa 
e na redagao do texto. Embora sejam explicitadas as condigdes 
a cumprir para aparecer como autor, mostradas no capltulo, 
muitos fatores inter vem no relacionamento entre as pessoas, o 
que gera situates inusitadas. Nem sempre ha essa correspon¬ 
dence estreita entre trabalho realizado e garantia de autoria. Ha 
tambem sutil diferen^a entre escritor e autor, O escritor escreve, 
mas pode tornar-se ou nao o autor do texto. Quern publica e 
autor, mesmo que nao o tenha escrito. O escritor de um texto 
pode jamais se tornar o seu autor, Essas sutilezas sao assunto 
das proximas se^oes. 
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11. Autor convidado 

As pessoas que nao se enquadram nos criterios de autoria 
e sens nomes constam no artigo sao chamadas era ingles, de 
guest authors , o que significa, literalmente, autores convidados 
(ver exemplo), £ a autoria presenteada; as pessoas sao benefi- 
ciadas da autoria sem esforyo. 

Por que ha autores convidados em artigo cientlfico? Muitas 
razdes tern sido apontadas (ver Tabela 11,8), A autoria presen¬ 
teada pode gerar carreiras altamente produtivas, mesmo que 
nao baseadas na efetiva participate do autor na pesquisa , 6 A 
enfase atual conferida pelas institutes de pesquisa e agen¬ 
das de fomento, centrada na avalia^ao de pesquisadores pela 
quantidade de publica^oes, tende a estimular a proliferate 
dos autores convidados. 

Exemplo 11.9 Frequencia de autores convidados 1 * 

Inquerito entre os autores de artigo s public ados em 1996, 
em seis re vistas (Annals of Internal Medicine , JAMA, New 
England Journal of Medicine , American journal of Cardiology, 
American Journal of Medicine e American Journal of Obstetrics 
and Gynecology), mostrou propor^ao substancial de artigo s 
com evidencias da existencia de convidados: 19%, em media, 
variando de 11 % a 25%, dependendo da re vista. 


► 11.10 Autor fantasma 

Ao lado do autor convidado ha outra categoria, a do autor 
fantasma (ghost author ou ghost writer ). A pratica de ghos¬ 
twriting significa uma pessoa escrever artigo com o nome de 
outra . 24 

A Omissao indevida de nomes na autoria 

O tipo de autor fantasma que primeiro vem a mente e o da 
pessoa envolvida com a pesquisa, que contribuiu significan- 
temente para ela, mas seu nome, Indevidamente, nao aparece 
no artigo cientlfico. Foi esquecido no momento de designar 
autoria. 

Exemplo 11.10A Frequencia de autores fantasmas 2 * 

No mencionado inquerito entre os autores de artigos publi- 
cados em 1996, tendo como referenda seis re vistas, a preva¬ 
lence de autores fantasmas situou-se em 11 %, com varia^ao 
entre 7% e 16%, dependendo do periodico. 


B Escritor professional 

Ha uma situa^ao que nao tern a conota^ao de omissao inde¬ 
vida, Gcorre quando alguem recebe pagamento pelo trabalho de 
reda^ao, mas nao se envolve com o desenrolar da pesquisa. Na 
industria farmaceutica, ha indlcio de que a pratica seja cada vez 
mais frequenter 1 *' 2 - No caso, o artigo cientlfico e redigido nao pelos 
investigadores, mas por escritores profissionais que trabalham 
em colabom^ao com os autores e com os patrocinadores. De um 
lado, hd o aspecto positive nesse procedimento - o de rapidez de 
publicaifao e o de confiar a reda^ao 4 pessoa especializada no off 
cio. Trabalhando em colabora^ao com os pesquisadores, nao ha 
restri^ao etica para um escritor profissional preparar textos para 
publica^ao em nome de outro. G procedimento traz preocupa- 
^oes face a influencia que possam ter os patrocinadores, interessa- 
dos que sao na promo 9 a o do que investigam e divulgam. 

Na Associa^ao Europeia de Escritores Medicos promo- 
veu-se discussao a respeito e, por consenso, chegou-se a algu- 
mas conclusoes. 1 ' 

i A importance de adotar o s criterio s de autoria para anali- 
sar a contribute do escritor profissional; esse, em geral, 
nao preenche os requisites para ser considerado autor 

m Gs autores da pesquisa devem ter controle sobre o con- 
teudo do artigo 

p Para maior transparency do processo, o nome do escri¬ 
tor profissional poderia aparecer em agradecimentos, se 
concordar em ter seu nome divulgado dessa maneira 

p G nome do patrocinador deve aparecer claramente no 
artigo 

■ Gs escritores medicos tern responsabilidade profissional 
de assegurar que os textos sejam cientificamente validos e 
escritos em acordo com os princlpios eticos em vigor. 


► Ill Afiliagao institucional e 
outras informagdes sobre 0 autor 

G local de trabalho dos autores aparece nos artigos cientf- 
ficos. Pelo menos quatro sao os us os que se faz dessa informa- 
930 (ver Tabela 1 1.9). 

Inferences sobre 0 autor a partir da 
afiiia^ao institucional 

Dentre os usos da afilia^ao institucional, encontra-se a 
utilizaqao do nome da institute como criterio para o leitor 
selecionar artigos. O principio que justifica o procedimento e 


Tabela 11.8 Razoes aventadas para a presenqa do autor convidado* em artigo cientlfico 

Probabilidade maior de aceitayao do artigo para publicayao, devido ao prestigio do autor convidado. 

Reciprocidade; pesquisador que oferece a autoria a outro, coloca-se na posiyao de ser retribuido na mesma propon^ao (o dube da 
co-autoria). 

Bajulayao; forma de agradar especiaimente os superiores hierarquicos. 

Pagamento por serviyos prestados; caso de uso de tecnologias diagnosticas de alto custo de aquisi^ao. 

Expressao da cultura local ou exigencia institucional; a norma que impera em determinadas institutes e de certos nomes sempre 
aparecerem nos trabalhos, independentemente da comtribuiyao real que tenham dado. 

*Termo reservado para os que nao se enquadram nos criterion de autoria. mas sens nomes constam como autores no artigo cientitko; guest author, em ingles. 
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Tabela 11.9 Para que serve a informaqao sobre afiliaqao 
do autor* no trabalho tientlfko 


Faeilitar a troca de correspondence e pedidos de separatas. 

Selecionar artigos para leitura. 

Suspeitar potenciais conflitos de interesses. 

Avaliar e comparar a produ^ao cientifica das institutes, 

* Expressa pelo nome da institui^io de trabalho, acompanhada de !jeu en- 
dereyc. 


de que as institutes de prestigio mantem ambiente em que 
as pessoas se sentem estimuladas a produzir Intelectualmente 
obras de qualidade, o que tende a induzir o leitor a seleciona- 
las para leitura. Por vezes, acompanham o nome do autor, o 
grau universitdrio e a posiyao ocupada na Institute - profes¬ 
sor, chefe de departamento. Tais informa^oes ajudam o leitor 
a, indiretamente, pressupor a qualidade do trabalho. 

Potenciais conflitos de interesses podem ser suspeitados 
pela rela^ao entre local de trabalho, o tenia e a conclusao do 
estudo. Inferences similares sao feitas pelo nome da institui- 
^ao que financia a pesquisa ou de pessoas que constem nos 
agradeeimentos. Esse e o caso das pesquisas financiadas por 
industrias ou de pesquisadores que recebam alguma forma de 
beneflcio por se associarem a elas. 

Outra utiliza^ao do local de trabalho consiste na possibili- 
dade de relacionar a entidade 4 produ^ao de pesquisa cientifica. 
As institutes que abrigam grupos produtivos de pesquisas, 
como algumas universidades do Primeiro Mundo, sao alta- 
mente prestigiadas na cornu nid ad e cientifica. Pertencer a essas 
institutes ou ter sido formado por elas traz reconhecimento, 
o que resulta em beneflcios. Um dos proveitos em o autor per- 
tencer a institui^ao prestigiada pela comunidade cientifica e ter 
maior facilidade de aceita^ao de trabalho cientlfico submetido 4 
public a ^ao. Nao pertencer a institui^ao com tais caracterfsticas 
pode ter efeito oposto. Trata-se de um vies cultural. 

B Titula^ao do autor 

Ha grande diversidade na apresenta^ao da afilia^ao e de outras 
informa^oes sobre o autor no artigo cientlfico. O nome dele pode 
estar acompanhado do grau universitario mais alto que alcan^ou 
(medico, mestre, doutor), da posiyao na hierarquia (professor 
titular, chefe de departamento, professor da disciplina, professor 
do curso, diretor, editor, pesquisador), da mstituipLo que trabalha 
(universidade, hospital) e de outras informa^oes. 

No exterior, e comum usar-se, apos o nome do autor, for¬ 
mas abreviadas do grau universitario - ou do diploma - e 
da sociedade de especialidade a que pertenee: caso de Cleire 
Paniago, MD, FAAD. Ver o significado de algumas abrevia- 
^des nos exemplos anexos. Certos tftulos ou graus academicos 
do investigador, como doutor, estao associados a bom conhe- 
cimento de metodologia e, consequentemente, habilidade no 
trato de questoes cientlficas - embora nem sempre tais infe¬ 
rences se mostrem corretas. 

Exemplos 1 LI IB Significado de abrevia^des de titula^ao 

do autor empregadas no circuito internadonaP ,JI 

Exemplo 1 Graus universitarios 

BS; bachelor of surgery ; MB: bachelor of medicine ; MBA: 
master of business administration; MD: doctor of medicine- 


MPH: master of public health; MSc: master of science; NP: 
nurse practitioner; PharmD: doctor of pharmacy; PhD: doctor 
of philosophy-, RN: registered nurse. 

Exemplo 2 Diplomas 

DPH: diploma in public health; DPM: diploma in psycholo¬ 
gical medicine. 

Exemplo 3 Membros de sociedade de especialidades 

MRCP: member of the Royal College of Physicians; FAAD: 
fellow of the American Academy of Dermatology; FACP: fel¬ 
low of the American College of Physicians; FA PI I A: fellow of 
the American Public Health Association. O tftulo de fellow e 
fornecido a especialistas pelas sociedades profissionais apos o 
cumprimento de determinados requisites. 


11.12 Agradeeimentos 

O autor recebe colab ora ^oes durante o desenrolar da pes¬ 
quisa e da redayao do artigo, por parte de pessoas, represen- 
tando ou nao Institutes. Sao ideias, informa^oes, reflexdes, 
references bibliograficas, aconselhamentos, revisao do texto, 
ajuda material, hnanceira e muitas outras formas de apoio, 
Esse suporte pode ser explicitado no artigo cientlfico em se^ao 
intitulada agradeeimentos, A quern eles devem ser dirigidos? 
Ficarao restritos as pessoas (e tambem institutes) que con- 
tribuiram de maneira relevantepara o trabalho, mas cujo auxf- 
ho nao foi tao essencial que justifique a inclusao de seus nomes 
na coautoria do artigo. Como mencionado, ha dificuldade em 
fazer a separate entre os que poderiam ser designados como 
coauto res e os constantes na se^ao agradeeimentos. De qual- 
quer mo do, e necessario haver escolha judieiosa, nao sendo 
utilizada essa se^ao do artigo como local para incluir to dos 
que tiveram o mlnimo contato com a pesquisa. 

Os editores de re vistas cientlficas esperam que os agrade- 
cimentos sejam breves e objetivos. As Lnstru^oes do Grupo de 
Vancouver para os agradeeimentos encontram-se na Tabela 
11.10. Pelo fato dos leitores poderem inferir que as pessoas cita- 
das nos agradeeimentos endossam as informa^oes e conclusoes 
do trabalho, o Grupo de Vancouver recomend a obter permis¬ 
sao para essas pessoas serem citadas. Como se torna trabalhoso 
conseguir a permissao escrita, na ausencia dessa permissao 
sugere-se a coloca^ao de alerta, nos seguintes termos: 

'Os agradeeimentos nao significam o endosso das pessoas mencio- 

nadas aos resultados da investiga^ac". 


11.13 Fontes de financiamento 

As fontes de financiamento devem ser men cion adas pelo 
autor quando submete seu artigo a publica^ao. Nas agendas 
de fomento 4 pesquisa, solicita-se ao investigador beneficiado 
que mencione o financiamento recebido quando da divulga- 
i^ao de resultados da pesquisa. 

O editor usara seu discernimento para decidir qual Infbr- 
mai;ao constara do artigo quando publicado, Dessa maneira 
o leitor e alertado sobre quern financiou a pesquisa, de mo do 
que tenha em conta posslvel conflito de Interesses epossa fazer 
outras inferences. 
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Tabela 11.10 As normas de Vancouver 
para a prepara<;ao dos agradedmentos 

Liste to das as pessoas que contiihuiram, mas que nao satisfazem os 
criterios de autoria. Entre elas, mcluem-se pessoas que prestaram 
apoio puramente tecnico, auxilio na redaqao on chefes de 
departamento que tenham dado apenas apoio geral 

Os editores devem solicitar que os auto res correspondentes 
declarem se obtiveram ou nao assistencia durante o deiineamento 
de estudo, coleta de dados, analise dos dados e prepara^ao do 
original Em cssos em que tal assistencia foi utiiizada, os autores 
devem revelar a identidade das pessoas envoividas e a entidade 
que os apoiou durante a preparaqao do artigo publicado. 

Qualquer apoio Enanceiro e material tambem deve ser mencionado 
nos agradecimentos. 

Grupos de pessoas que contribuiram significativamente, mas tufa 
contribuiqao nao justUica autoria, podem ser iistados sob titulos 
como investigadores dinicos ou invest!gadores participates, 
com uma descri^ao de sua funqao ou participaqao, por exemplo: 
prestaram consultoria cientifica; revisaram criticamente a 
proposta do estudo; coletaram dados ou prestaram assistencia aos 
pacientes do estudo. 

Como os leitores podem vir a concluir que as pessoas listadas nos 
agradedmentos endossam os dados e as conclusoes, todas essas 
pessoas devem dar seu consentimento para serem incluidas na 
lista de agradecimentos. 

fonte; Vancouver 2008: se(;ao LLA.2. 3 

Se o orgao fmandador, reconhecidamente, utiliza criterios 
rigorosos de sele^ao, a simples men^ao ao financiamento rece- 
bido funciona como criteria previo de qualidade da investlga- 
qao. O mesmo ocorre se o autor e contemplado com bolsa para 
pesqulsa, o que pode ser mencionado no artigo. 


► 11.14 Sugestoes 

Ila consenso entre os editores de periodicos sobre o que seja 
autor de artigo cientlEco. As emanadas do Grupo de Vancouver 
fbram transcritas no capitulo. Guard am rela^ao com outras, igual- 
mente acatadas, como as do COPE (Committee on Publication 
Ethics}. 2 * Entretanto, sempre e conveniente consultar as instru- 
<;oes para autores do periodico ao qual o artigo sera enviado para 
inteirar-se da posi^ao e das esigencias do consellio editorial. 

Nao havendo esclarecimentos nas instru^oes para autores, 
decidir sobre a autoria e os agradecimentos aplicando os en¬ 
terics de autoria discutidos no capitulo - que sao os propostos 
ou end oss ad os pelo Grupo de Vancouver. 

Ate o momento de enviar o artigo para publica^ao, ha tempo 
para comp or a lista de autores e os agradecimentos. Pergunte-se 
ao compo-los: alguma injusti^i esta sendo cometida? Em sintese: 

* Se alguem preencheu os criterios de autoria e seu norne 
nao consta da lista de autores, a omissao precisa ser re- 
parada 

■ Se alguem nao participou substancialmente do trabalho, 
seu nome nao deve Egurar entre os autores. 

A ordem de aparecimento do nome dos autores e uma deci- 
sao conjunta dos coauto res. Nao ha orienta^ao objetiva sobre 
o assunto. Sao os principals autores que tomam essa decisao, 
ponderando a colab om^ao de cad a um. 


Gs agradecimentos fleam restritos aos que contribuiram, 
de maneira relevante, para o trabalho, mas cujo auxilio nao 
foi tao essencial que justifique a Inclusao de seus nomes na 
coautoria do artigo, 

Inspecionar, em artigos publicado s na re vista escolhida, 
para submeter o artigo, a forma usual de apresenta^ao do 
nome dos autores, da afilia^ao, dos agradecimentos e do finan¬ 
ciamento recebido. 

Manter a mesma grafia do proprio nome em tod os os tex- 
tos que escrever. Essa sistematica facilita a recupera^ao biblio- 
grafica por meio do nome do autor e o rastreamento das res- 
pectivas publica^oes. As pessoas, em especial as que possuem 
varios sobrenomes, precisam decidir a maneira como querem 
ser citadas, adotar uma unica forma de cita^ao e usa-la nos 
textos que aparece como autor,, 


11.15 Comentario final 

No capitulo, sao mostradas a forma usual de apresenta^ao 
dos nomes dos autores, em publica^ao cientifica, e detalhes do 
processo de escolha desses nomes. Foram tambem abordadas 
as fontes de financiamento e os agradecimentos a constarem 
no artigo. O proximo capitulo trata do resumo que, usual- 
mente, aparece logo apos o titulo do trabalho e do nome dos 
autores. 
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Resumo 


Uma hora de smtese supoe anos de andlise. 
Fernando de Acevedo, socidlogo brasileiro, 1894-1974. 
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resumo, segundo o dicicnario Ilouaiss, K i uma apresen- 
tagdo abrevia da deum texto”. Verna ser a parte mais lida 
do artigo cientifico, depots do titulo, e funciona como seu corn- 
plemento natural, Nao raramente, titulo e resume sao as duas 
unicas seqoes do artigo que sao I Idas. 1 Dai, a importancia de 
serem bem compostas. No capftulo, sao abordados tenias que 
podem ser uteis na preparaqao e apresenta^ao de resumes. 


12, Localizagao do resumo 
no artigo cientifico 

Uma das consequencias do crescimento do numero de 
publicaqoes foi o aparedmento do resumo, com o intuito de 
facilitar a comunicaqao com o leitor. A prinefpio, fazia parte 
do texto principal, antecedendo ou misturando-se as conclu- 
soes. O texto terminava por seqao intitulada “ resumo e conclu- 
sao” Posteriormente, foi separado, embora mantido no fim do 
artigo, como apendice. Lia-se o trabalho e, somente ao seu ter- 
mino, conlieciam-se as condusoes da investigate. A seguir, 
encontrava-se o re sumo, Era, talvez, uma questao de evitar 
contar prematuramente o fim da histbria, Posteriormente, foi 
mudado para o inlcio do texto. A Revista da Associagdo Medica 
Americana (JAMA) adotouessapr&tica em 1956, sendo um dos 
primeiros periddicos da area das ciencias da saude a faze-lo. 

A posi^ao atual do resumo, logo apds o titulo, tem, pelo 
menos, dots aspectos positives: 

* Auxilia o leitor a formar rapid o jufzo sobre o conteudo 
do artigo apenas lendo seu initio, porquanto o titulo e o 
resume estao situados juntos no comedo do texto 
p Facilita o trabalho dos indexadores de material biblio- 
grafico. 

Note-se que ha categorias de artigo, caso dos editorials e das 
cartas ao editor, que, usualmente, nao comportam resumo, 


12.2 Para que serve o resumo 

O resumo de um artigo cientifico, para que alcance os obje- 
tivos para o qual foi escrito, deve center visao concisa dospon- 
tos rdevantes do texto (ver Tabda 12,1). 


Tabela 12.1 Pam que serve o resumo 
de artigo cientifico 

Gomunicar visao concisa do documento, 

Destacarpontos rdevantes on inovadores da pesquisa. 

Ajudar o leitor a decidir se pros segue ou nao na leitura do artigo. 

Auxiliar o leitor, em momento subsequente* a recordar as 
caracteristicas principals da pesquisa. 

Fadlitar a organizas^ao do piano para a reda^ao da primeira minuta 
do texto.* 

H Embora o resumo se)a usualmente: escrito apos o artigo cientifico estarpronto, 
por yeses, a ordem se inverts isso pode acontecer, por exemplo, na aprefiert- 
ta^ao cm congresso do dados preliminaries da pesquisa. 


Nas pesquisas em bases de dados eletronicos, o usua- 
rio tem acesso gratuito ao titulo da obra e, na maioria das 
vezes, ao resumo. Em numero menor de ocasioes, o texto 
complete do artigo esta disponfvel. Um bom titulo conduz 
a leitura do resumo que, se bem felto, contribui para a pes- 
soa decidir-se por ler todo o artigo. Uma primeira ideia da 
validade cientifica de uma pesquisa e obtida pela inspeqao 
do resumo. No entanto, somente a leitura de todo o texto 
propiciara ao leitor estar seguro da solidez de uma conclu- 
sao. O resumo funciona como um instrumento de triagem 
de artigos a serem lidos. 

Exemplo 12.2 Triagem de artigos pela 
leitura do resumo^ 

Anteriormente, no exemplo da seqao 10.1, foram mencio- 
nados caminhos para rastrear bo ns artigos, dentre os quais, 
examinar o titulo, os autores e o resumo. O objetivo da inspe- 
$ao do resumo "e simplesmente decidir se a condusdo , uma vez 
vdlida , sera importante (para o leitor)” Se os resultados nao 
sao uteis, passe para o proximo artigo, e a recomenda^ao dos 
autores da obra. 


• 12.3 Tipos de resumo 

Em rela^ao ao seu conteudo, um resumo pode ser indica¬ 
tive ou informative. Ja em funqao da forma de apresentaqao, e 
classificado como narrativo ou estruturado. Ver a Tabela 12.2 
para o significado desses termos. 

Abordaremos brevemente o resumo indicativo para 
depots, pela importancia que assume no relato dos resulta¬ 
dos de pesquisas, dedicar o rest ante do capftulo ao resumo 
informative e as suas formas de apresenta^ao, narrativa e 
estruturada. 


Tabela 12.2 Tipos de resumo de artigo cientifico 

Em rela^ac ao conteudo 

Resumo indicativo (ou desciitivo): aponta para o que trata o artigo, 
incluindo a finaiidade, o alcance ou a metodologia, mas nao os 
resultados* as condusoes ou as recomenda^oes (ver exemplos 
da se^ao 12.4); empregado em certas categorias de comuni ca^ao 
cientifica, como atualizaqoes, pontos de vista e revisoes nao 
sistematicas; nao e apropriado para artigos originais. 

Resumo informative: contem a essentia do artigo, abrangendo 
a finaiidade, o metodo, os resultados e as condusoes ou 
recomendaqoes {ver exemplo da sei;ao 12.7); expoe detalhes 
suficientes para que o leitor possa decidir sobre a convenience 
da leitura de todo o texto; modaiidade requerida para artigos 
originais, revisoes, especialmente as sistematicas, e relato de 
casos. 

Em rela^do a forma de apresenta$da 

Resumo narrativo (traditional, conventional livre ou nao 
estruturado): apresenta as informagoes em texto corrido, em geral, 
em um so paragrafo, 

Resumo estruturado : subdividido em seqoes ou paragrafos, em que 
cada qual reveta urn aspecto relevante do artigo. Cada subdivisao 
tem um titulo, que funciona como orienta^ao para faciiitar a 
leitura (ver exemplo da segao 12.7). 

Funte: adaptada de Lancaster 2004 e ABNT NBR 602fl. 
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12.4 Resumo indicativo 

Um re sumo desse tipo aponta para o que o leitor encon- 
trara no texto, mas nao apresenta resultados. Ele e mais facil 
de ser prepara do do que o de cunho informative. No entanto, 
ao contrario deste, nao substitui a leitura do artigo. 

Exemplos 12,4 Resumo Indicativo 

Exemplo 1 Resumo indicativo de artigo sobre 
recupera^ao e impacto da produ^ao cientifica* 

"Discussdo das mudan^as ocasionadas pelo desenvoivimento 
das tecnologias da informagao no que dizrespeito a visihilidade 
daspublica^des cientfficas e aprodu^ao de indicadores de impacto. 
Trabalha-se inieialmente com as questoes relacionadas ao uso dos 
dados de cita$ao e do fator de impacto do ISI-Tkomsom Scientific 
abordando~se y em seguida, os recursos disponibilizados pelo 
Googte Acaddmico para medir a rdevdncia dos trabalhos cientt- 
ficos. Conclui-se com considera0es sobre a importdncia dos estu- 
dos de aplica$do dos indicadores bibliometricos e webometricos 
para andlise da produpdo cientifica como forma de estabelecerum 
sistema de avaliapdo adequado a diversos contextos” 

Exemplo 2 Resumo indicativo de artigo sobre 
contexto educacional e criatividade^ 

"Depots defocaUzar alguns mitos y associados a criatividade e 
as contribui^oes teoricas recentes que dao destaque d criatividade 
comofenomeno multifacetado edeterminado de forma complexa, 
sdo assinaladas, no artigo f razoes que justificam a necessidade de 
promover, na escola , o desenvoivimento da capacidade criativa y 
hem como comportamentos tipi cos do professor para propidar a 
criatividade . O artigo finaliza apresentando dados depesquisa da 
autora sobre criatividade no ambiente universitdrio, descrevendo 
especificamente caractensticas do professor universitdrio facilita- 
dor e do professor universitdrio inibidor da criatividade acerca 
das prdticas pedagogicas, qu alidade da relagdo professor* aluno 
e tra$os de personalidade y comparando-se os resultados obtidos 
com dados levantados por outros pesquisadores 

Exemplo 3 Resumo indicativo de artigo 
sobre captura de vetor* 

"Relata-se a ocorr£ncia y pela primeira vez y do vetorda leish- 
maniose visceral , Lutzomyia longipalpis, na area urbana de 
Campo Grande y Mato Grosso do Sul Discute-se a importdncia 
deste encontro na transmissdo da doenga nessa area ” 


► 12.5 Resumo informativo 

O resumo informativo assemelha-se a um minitraballio. 
Contem objetivo, metodo, resultados e conclusao. Com tal 
nivel de detalhamento, pode mesmo dispensar a consulta ao 
texto complete. As instru^oes do Grupo de Vancouver para 
compo-lo estao na Tabela 12.3. 

A 0 que o resumo informativo 

deve conter 

A utilidade do resumo de pesquisa cientifica se da em fun- 
(;ao da present a de informa^oes relevantes, precisas e adequa- 
damente apresentadas. 


Tabela 12.3 As normas de Vancouver para a 
prepara^ao do resumo de artigo cientifko 

Um resumo (requisites quanto a extensao e ao formato 
estruturado variam de re vista para revista) deve seguir 
a pagina de rosto. 

O resumo deve fornecer o contexto ou a base para o estudo e 
deve estabelecer os objetivo s do estudo, os procedimentos 
basicos (sele^ao de sujeitos do estudo ou dos animais 
de laboratory, metodos observacionais e analfticos), 
principals resultados (fornecendo dados especificos e 
sua significancia estatistica, se possivel) e as principals 
conclusoes. Deve enfatizar aspectos novos e importantes 
do estudo ou das observances. 

Artigos sobre ensaios dinicos devem conter em seus resumes os 
itens identificados como essenciais pelo grupo CONSORT 
(http://www.cfMisort-statement.org/ ?o = 1011). 

Pelo fato de os resumes serem a iinica parte sub slant!va do artigo 
indexada em muitas bases de dados eletronicas e a iinica parte 
que muitos leitores leem, os auto res devem cuidar para que 
os resum os reflitam o conteiido do artigo de modo p red so. 
Infelizmente, muitos resumes nao correspondent ao texto do 
artigo, 

O formato solicitado para resumos estruturados varia de revista 
para revista, e algumas usam mais de uma estrutura; os autores 
devem preparar seus resumos no formato especificado pela revista 
que escolheram. 

Fonte: Vancouver 2008: IV.A.4. 7 


Cinco caractensticas foram postuladas ha decadas e con- 
tinuam atuais para compor um bom resumo de trabalho 
cientffico: 8 

• Ser entendido sem necessidade de recorrer ao resto do 
texto 

■ Abordar, em termos especificos, os pontos principals do 
artigo 

• Raramente exceder 250 palavras 

• Preservar o formato do artigo, constituindo sua minia- 
tura 

i Conter somente material coberto no artigo. 

» B Pontos principals do resumo 

O resumo deve conter informants uteis para o leitor 
compreender o que foi feito e, dentro de certos 1 unites, jul- 
gar relevancia, qualidade e aplicabilidade dos resultados. O 
bom resumo informativo revel a as caractensticas da pes¬ 
quisa, a, smtese dos resultados> a conclusao a que cliegaram 
os autores e mesmo outras informa^oes. Com tal abrangen- 
cia, e natural que o resumo informativo seja o mais ade¬ 
quado para con star de artigos cientfficos originals do que 
o indicativo. 

Um resumo deve ter infeio, meio e fim. Nesse particular, 
nao difere de outros textos. Na forma mais simples de elabo- 
ra^ao, o inicio corresponde ao objetivo; o meio, ao metodo e o 
principal resultado; e o fim, a conclusao a que chegou o autor, 
No minima, quatro aspectos constam do resumo informativo, 
como esquematizado na Tabela 12.4. Por vezes, sao incluidos 
mais detallies, a depender do tipo de investiga^ao ou do que 
precisa ser ainda expostopara mellior esclarecer o leitor, como 
se mostrara no decorrer do capltulo. 
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Tabela 12.4 Re sumo Infcrmativo estruturado em 
quatro se^oes e os seus respectivos significados 


Topicos 

Significado 

Objetivo 

O que foi feito* a questao formulada peio 
investigador. 

Metodo 

Como foi feito; o metodo* inciuindo o material, 
usado para alcangar o objetivo, 

Resultados 

O que foi encontrado; o achado principal e* se 
necessario, os achado s seeundarios. 

Conclusao 

O que foi concluido; a resposta para a questao 
formulada. 




12.6 Resumo narrative 


O resumo narrative ap re sent a as informa ^6 es em texto cor- 
rido, em geral, em pardgrafo linico (ver Tabela 12.2), Se for de 
pequena extensao* o texto sera fa dime nte entendido. Quando 
extenso, pode resultar em dificil leitura. Nesse caso* omissoes 
importantes nao sao facilmente detec tadas. 


► 12.7 Resumo estruturado 

O texto de um resumo desse tipo esta subdividido em segoes 
ou par agrafes (ver o exemplo e a Tabela 12.2). Cad a subdivisao 
tern tltulo, que funciona como orientalao de leitura. 

O formato estruturado foi proposto para uso em textos 
cientificos de mediclna em 1987 e, reformulado, em 1990. 3 '- L0, 
O objetlvo inicial de adogao do modelo estruturado foi fact- 
litar o leitor na eseolha de artigos relevantes e metodologica- 
mente validos. Subsidlariamente* guiar autores na elaboraqao 
do resumo. A present a de subtitulo for^a o autor a Incluir a 
informa^ao correspondente* que poderia estar ausente se nao 
fosse adotada semelhante estrutura. 

Exemplo 12.7 Re sumo infer mativo, do tipo estruturado* 

de artigo original sob re a evolu^ao da estrutura IMRD 11 

Introdu^do. O artigo cientlfico, na area de saude* modift- 
cou-se progressivamente do formato carta e em estilo pura- 
mente descritivo no seculo 17* para uma estrutura padroni- 
zada no seculo 20* conhecida como introdu^ao, metodos, 
result ados e discuss ao (IMRD). A cronologia da adoifao dessa 
estrutura e o momento em que a mesma tornou-se o padrao 
mais adotado no discurso cientlfico na area de saude nao estao 
bem estabelecidos na literatura. 

Objetivo. O propdsito deste estudo e apontar o periodo no 
qual a estrutura IMRD foi definitiva e majoritariamente ado- 
tad a na reda^ao cientifica da area medic a. 

Metodo. Em um estudo transversal* mensurou-se a fre¬ 
quence de artigos redigidos sob a estrutura IMRD no perlo- 
do de 1935 a 1885. A amostra foi aleatoriamente selecionada 
de publica^oes dos periodicos British Medical Journal, JAMA * 
Lancet e New England Journal of Medicine. 

Resultados. A estrutura IMRD comeifou a ser adotada nos 
anos 1940. Na decada 1970, atlngiu o percentual de 80% e* nos 


anos 1980* tornou-se o unico padrao utilizado em artigos ori¬ 
ginals publicados nos periodicos estudados. 

Condusdo. Apesar de seu uso ter sido proposto desde o 
inlcio do seculo 20, a estrutura IMRD foi ampla mente utili - 
zada apenas nos anos 1970. A Influence de outras disciplinas 
e a recomendaqao dos editores estao entre os fatores que con- 
tribuiram para a sua adoqao,, 


12.8 Resumo estruturado 
de artigo original 

Nas ultimas decadas* o resumo estruturado passou a ser 
ampla mente utilizado em periodicos medicos * no entanto* ha 
variances no formato adotado, 32 

Exemplo 12.8 Tipos de resumo em periodicos de 

medicina interna 1 ' 

Os dados provem de uma investiga^ao de artigos publicados 
em 2001, aleatoriamente escolhidos de 30 periodicos medicos 
de maior impacto - categoria general and internal medicine, do 
Journal of Citation Reports. Houve predominance de resumos 
estrutura dos (62%), Dentre esses, prevaleceu a estrutura com 
quatro ou cinco subdivisoes (67%). 

A Estrutura com quatro subdivisoes 

Um formato minimo consta de objetivo, metodo* resultados 
e conclusao* como ilustrado na Tabela 12.4. Trata-se de uma 
reduqao do modelo IMRD para abrigar as informa^oes essen- 
clais da pesquisa em pequeno espa^o. Note-se que a introdu¬ 
ce esta restrita ao objetlvo e o item discussao, do corpo do 
artigo, e substituido por uma conclusao, no resumo. 

B Estrutura com cinco subdivisoes 

Um modelo de resumo composto por cinco seqdes come^a 
pela introduqao, ou seja, a informal ao debase* a que enuncia o 
problema investlgado (background, em ingles), Ela antecede a 
apresentaqao dos outras quatro itens: objetlvo* metodo, resul¬ 
tados e conclusao. G exemplo da se^ao 12.7, em que se des- 
creve o panorama evolutive da estrutura do artigo cientlfico* 
contem a distribute de assuntos em cinco topicos. 

C Estrutura com mais subdivisoes 

Para situates especiais ou delineamentos e specific os* 
requer-se resumo mais detalhado, No caso de artigos clini- 
cos foi proposto um modelo composto por oito itens* que sao 
mostrades na Tabela 12,5, Por vezes* sao acrescentadas outras 
subdivisoes, como as limitaqoes do estudo (ver Tabela 12.6). 


12.9 Resumo estruturado 
de artigo de revisao 

Dentre os Itens a serem incluidos, estao o objetivo da revisao* 
a fonte dos dados* os procedimentos de sele^ao dos estudos e de 
coleta de dados, os resultados e as conclusoes (ver Tabela 12.7). 
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Tabela 12.5 Resumo de artigo cientifico original 
estruturado em oilo seqoes e as reeomerLdaqoes 
para compd-Ias 

Objetivo: informar a questao ou o objetivo principal do estudo, 
assim como a hipotese principal avaliada, caso exista. 

Delineamento: descrever o delineamento do estudo e reiatar, caso 
seja apropriado, o emprego de metodos aleatorios, mascaramento 
(on cegamento), dire^ao temporal (prospective retrospectiva) e 
outros. 

Contexto: mencionar o cenario do estudo, assim como o nivel 
de aten^ao clinica {por exemplo, primario on terciario, clinica 
privada ou nao). 

Pacientes (ou participantes): informar sabre os procedimentos de 
seleqao, criterios de admissao, numero de particip antes admitidos 
no estudo e o numero dos que o completaram. 

Intervenes: descrever as caracteristicas essenciais das interven^oes 
e os metodos e duraqao de sua administraqao. 

Mensura^aa do desfecho principal: indicar as me didoes do desfecho 
principal do estudo, tal como plane) ado antes da coleta dos dados. 
Tambem deve indicar-se claramente se a hipotese considerada foi 
formulada durante ou apos a coleta dos dados. 

Rcsultados: descrever as medicoes que nao sao evidentes pela 
natureza dos resultados e indicar claramente se houver 
mascaramento. Sempre que possivel, os intervales de confian^a 
(em geral, de 95%) e o nivel exato de significance e statistic a 
devem aparecer junto aos resultados. As mudangas de risco 
e as magnitudes dos efeitos devem expressar-se em valores 
absolutos. 

Conclusoes: assinalar somente as que estejam diretamente 
sustentadas pelos dados, indicando tambem sua utilidade clinica 
(sem generalizar demasiadamente) ou se requer estudo adicional 
antes de aplicar a informa^ao nas conduces clinicas habituais. 
Devem ser destacados tanto os resultados negativos como os 
positives, se eles tern merito cientffico semelhante. 

Fonte; Haynes et al. 1990, 0 


Tabela 12.6. As mstru^oes para autores do periddlco 
Annals of Internal Medicine sobre preparaqao do 
resumo de artigo cientifico 

Cs resumos devem acompanhartodas as submissoes de artigos, 
exceto editorials e cartas ao editor. (...) 

Use formates estruturados e os limites de275 ou men os palavras 
para resumos de revisao narrativa, artigos de opiniao e Mstoria da 
medicina. 

Utilize resumos estruturados de 275 palavras ou menos para 
pesquisa original (175 palavras ou menos para comuni canoes 
breves), estudos de custo-ehcacia e revisoes sistematicas, incluindo 
metanalises. 

Organize os resumos estruturados para pesquisa original da 
seguinte forma: intro duqao (background)? objetivo, delineamento, 
cenario, pacientes, intervenqao (se houver), medi^oes, resultados,, 
limitaigoes e conclusoes. 

Se o estudo e urn ensaio clinico randomizado, informe, no fim do 
resumo, onde ele foi registrado e o respectivo numero do processo 
de registro. 

Fonte: Annals of Internal Medicine.™ 


Tabela 12.7 Resumo estruturado de artigo de revisao 
em seis se^oes e as recomendaqoes para comp6-las 

Objetivo: declarar o objetivo principal do artigo. 

Forties dos dados: descrever as fontes de dados examinadas, com 
datas, termos de indexa^ao e limitaqoes inclusive. 

Selegdo dos estudos: especificar o numero de estudos revisados e os 
criterios empregados em sua seie^ao. 

Coleta de dado?, resumir a conduta utilizada para extrair os dados e 
como ela foi usada. 

Stntese dos dados', expor os resultados principals da revisao e os 
metodos empregados para obte-los. 

Conclusoes: indicar as conclusoes principals e sua utilidade clinica, 
sem generalizar demasiadamente. Quando indicado, sugerir as 
areas que requerem estudo adicional. 

Fonte: Haynes et al. 199Q. I() 

A sequence desses itens guarda relaqao com as fuses de realiza- 
^ao de uma revisao sistematica da literatura cientifica. 

Semelhante ao que ocorre com os artigos originals, hi 
variaqoes nos formatos de resumos de artigos de revisao nos 
diversos periodicos cientificos. 12 Enconfram-se mesmo resu¬ 
mos nao estruturados em relates de revisao sistematica da lite¬ 
ratura, em especial, nos periodicos da area social. 


* 12.10 Avalia^aoda 
qualidade do resumo 

Clareza, exatidao e coerencia sao caracteristicas de um bom 
texto. Com muito mats razao, um resumo precisa ter essas 
mesmas qualidades. Deve tambem ser autossufidente - sem 
a necessidade de ir-se ao texto complete para entende-lo. A 
dificuldade em comp or um resumo com essas caracteristicas 
reside na sua aparente ambiguidade, qual seja, ser conciso, 
mas suficientemente detalhado para ter utilidade. 

Resumo estruturado versus resumo 
nao estruturado 

Algumas investigates tern mostrado que a qualidade dos 
resumos e superior na modalidade estruturada. Li 2D Dentre as 
vantagens do resumo estruturado, encontram-se: 

p Serem mais informa tivos, visto apresentarem maior 
quantidade de informaqdes relevantes; consequentemen- 
te, tornam-se mais uteis 

■* Possibilitarem ao leitor melhor lembrar as caracteristicas 
da investigate 

* Auxiliarem os autores a sintetizar de modo mais preciso 
o conteudo dos artigos 

■ Concorrerem para facilitar a leitura, o entendimento do 
texto e a analise do seu conteudo; desse modo, contri- 
buem para maior agilidade na emissao de juizo critico 
sobre o trabalho 

p Ajudarem na detec^ao de erros metodologicos e na per- 
cepqao de ausencia deinformaqao essencial que deveria 
constar do resumo 
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■ Facilitarem revisoes bibliograficas, ein especial, a busca 
de determinadas inform aifoes no resumo; por exemplo, 
a visual iza^ao do delmeamento utilizado na invest: gayao 
e rapid a visto haver um item especifico para essa infor- 
maifao no resumo estruturado 
p Limitaifoes tem sido apontadas na forma estniturada 
de resumo. 1 * 2 U2 Em alguns cases, o tamanho e mais 
extenso do que na forma nao estruturada que conte - 
nha o mesmo nivel de informa^ao. Ha tambem alega- 
qoes de limitar o estilo e a criatividade dos leitores. 21 
Embora muito utilizado, alguns editores nao adotam 
o re sumo estruturado, o que denota falta de con sen so 
sobre a materia.' 

Exemplo 12.10A Compara^ao entre o resumo narrative 
e o estruturado: qualidade dos resumos nos periddicos 
de medidna interna 15 

Em avalia^ao realizada com material de tres re vistas medi- 
cas {British Medical Journal , Canadian Medical Association 
Journal e JAMA) 7 foi comparada a qualidade dos resumos tra- 
dicionais, referentes aos a nos 1988 e 1989, com a dos estru¬ 
turados dos anos 1991 e 1992. Esses ultimos foram julgados 
de melhor qualidade. A superioridade residiu na melhor 
descri^ao dos objetivos, do contexto da pesquisa, das perdas 
de acompanliamento de participantes, das caracteristicas da 
interveneo, das variaveis principals, da analise estatlstica e 
das conclusdes. 

Qualidade do resumo estruturado de 
artigos originals 

Nem sempre os resumos estruturados refLetem o conteii- 
do do artigo corn a qualidade desejada. 16-1 *' 23124 A avalia^ao do 
resumo pode ser praticada por intermedio de questionario 
estruturado. 14 Per mite compor um e score de qualidade, que 
varia entre 0 (pessimo) e 1 (excelente), Alguns dos exemplos 
apresentados no presente capltulo contem result ad os obtidos 
com o uso dessa forma de quantifica^ao. Referem-se a pesqui- 
sas clinicas. Em outros contexto s, pode ser que o questionario 
mencionado apresente dificuldades de aplica^ao. Questiona- 
rios e checklists sao uteis para avaliar e tambem para produ- 
zir resumos sem omissao de informa^oes importantes para o 
entendimento da pesquisa. 

Exemplos 12.10R Avalia^ao da qualidade de resumos 
estruturados de artigos originais 

Exemplo 1 Defki^ndas de resumos estruturados em 
periodicos de medicina interna 23 

A avalia^ao de seis revistas medicas gerais (Annals of 
Internal Medicine > British Medical Journal Canadian Medical 
Association Journal, JAMA r Lancet e New England Journal of 
Medicine), publicadas em 1996-1997, apontou deficientes 
resumos, em propor^ao que variou de 18% a 68%, a depender 
da revista. As deficiencias mais comuns foram a incoerencia 
dos dados no resumo, comparados com o corpo do artigo, e o 
fornecimento de informa^oes, no resumo, nao const antes do 
artigo, Embora alguns dos erros assinalados tivessem pouca 
repercussao, com outros nao aconteceria o mesmo. Por exem¬ 
plo, const ar, no resumo, que o grupo de pacientes teve taxa de 
sobrevida de 10% e, no corpo do texto, encontrar-se que essa 
taxa e de 20%. 


Exemplo 2 Evolu^ao da qualidade do resumo 
estruturado em periodicos de medicina interna LL ' 

A pesquisa relatada no exemplo anterior foi repetida dez 
anos depois, nas mesmas revistas medicas. Conduiu-se que 
os resumos estruturados nos anos 2001-2002 eram da mesma 
qualidade que os do periodo 1991 e 1992. Em ambas as avalia- 
(foes, separadas por 10 anos de intervalo, obteve-se o mesmo 
valor medio de 0,74 para o escore de qualidade. 

Exemplo 3 Avalia^ao da qualidade do resumo 
estruturado em periodicos de dermatologia^ 

Foi verificada a qualidade de resumos estruturados de 
artigos originais publicados em 2000 por tres importan¬ 
tes periodicos da especialidade de dermatologia (Archives of 
Dermatology., The British Journal of Dermatology e Journal of 
the American Academy of Dermatology). A media do escore de 
qualidade foi 0,71 (desvio-padrao = 0,11). 

Exemplo 4 Avalia^ao da qualidade dos resumos estruturados 
em congresso da Sociedade Brasileira de Infectologia 2 ' 

O escore medio de qualidade dos resumos inspecionados 
foi 0,61. Os criterios que mais comprometeram pertencem as 
categorias participantes, medida das variaveis, local e conclu- 
sao. Nao houve diferenifa significativa (p = 0,09) entre os esco- 
res de qualidade dos resumos apresentados oralmente (0,60) e 
na forma de posteres (0,62). Este exemplo ja foi mencionado 
no Capltulo 7 (ver 7.4B). 


12.1 Caracteristicas do mau resumo 

Logicamente, o mau resumo nao contem uma ou mais das 
qualidades positivas que caracterizam um bom texto, como 
dareza e exatidao. Eis algumas fallias em resumos: 

* Falta de infermaqoes adequadas sobre a pesquisa: e o 
texto que pouco informa 

- Excesso de informaifoes, tornando-o enfadonho e confuso 

* Contradi^des diante do que esta exposto no texto. 

Se o resumo nao contiver suficiente infbrma<fao, ou se elas, 
embora presentes, nao refletirem o conteudo do artigo, este 
devera ser inteiramente lido, e o resumo perdera sua finalidade. O 
resumo indicative tem essa deficiencia, a da falta de informa<fao. 

Nos exemplos apresentados nesta seifao, ha excesso de infor¬ 
ma ifao sobre resultados, Mas aten^ao: essa e uma apreciaifao 
comparativa, em rela^ao aos periodicos de clinic a medica. O 
autor de artigo a ser submetido a publican ao deve certificar-se 
do padrao predominante de comunicaifao cientifica no perio- 
dico selecionado. Ser sucinto quando o editor do periddico 
espera maior quantidade de informa^ao, ou vice-versa, pode 
ser um erro de percepifao, com possibilidade de influenciar a 
decisao de aceitaifao ou rejeiifao do artigo. 

Exemplos 12.11 Muitas inferma^oes em resumo 

Exemplo 1 Investigate do tipo caso-controle 

sobre degenerate da coluna vertebral publicada 

no periodico Spun? 

A descriifao dos resultados, transcrita do resumo e tradu- 
zida pelo autor deste livro, e a seguinte: 

"A inddencia de degenera^do de disco em L4-L5 e L5-S1 
foi alta> tanto nos casos (L4-L5 t 18/24 ; L5-S1, 18/24) como nos 
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controls (L4-L5, 45/72; L5-S1, 43/72). Entretanto, o grau de 
degeneraqdo do disco, de acordo com a ressondneia magn&tica, 
usando-se a dassificagao de quatro gratis de Schneiderman, 
foi significativamente maior nos casos (L4-L5: grau 1, 6/24; 
grau 2, 4/24; grau 3, 13/24; grau 4, 1/24; L5-S1: grau 1, 6/24; 
grau 2: 3/24, grau 3: 12/24; grau 4:3/24) do que nos controles 
(L4-L5: grau 1 } 27/72; grau 2, 24/72; grau 3, 20/72; grau 4 , 1/72; 
P = 0,034; L5-S1: grau 1, 29/72; grau 2, 23/72; grau 3, 13/72; 
grau 4, 7/72; P = 0,023; teste Mann-Whitney). A prevalencia de 
hernia de disco em L4-L5 (16/24) e L5-S1 (11/24) nos casos foi 
maior do que nos controles (L4-L5 , 33/72; P — 0,07; L5/S1,17/72; 
P = 0,04: teste quiquadrado)7 

Exemplo 2 Investigate sobre tratamento de cancer de 

reto, publics da no periodico Annals of Surgery 

‘Ninety patients (59 males, 31 females) with a tumor at a 
median distance of 35 mm (range, 22-52) from the anal verge 
had an intersphincteric resection (ISR). Thirty--seven patients 
(41%) had preoperative radiotherapy Histologically complete 
remission after neoadjuvant radiotherapy (ypTO) was obser - 
ved in 7patients (8%), 12patients (13%) werepTl, 35patients 
(39%)pT2, 32patients (36%)pT3, and4patients (4%)pT4. Five 
patients (5.5%) had synchronous liver metastases. RO resection 
was obtained in 85 patients (94.4%). The median distal resection 
margin on the fixed specimen was 12 mm (range, 5-35) and was 
positive in 1 case. The circumferential margin was positive (1 
mm) in 4 patients (4.4%). There was no mortality. Complication 
rate was 18.8%: anastomotic leakage occurred in 8 patients 
(8.8%) and 1 patient had an anovaginal fistula. Five patients 
(5.6%) underwent secondary abdominoperineal resection: Ifor 
positive distal margin, Ifor colonic j-pouch necrosis, and 3 for 
local recurrence." 

O trecho transcrito represents apenas urn ter^o do tama¬ 
nho dos results do s do resumo original publics do no Annals of 
Surgery. O restante nao foi transcrito. Todo o resumo tem urn 
total de 490 palavras. 


* 12.12 Tamanho do resumo 

Netn todos os re sumo s precisam ser do mesmo tamanho. A 
extensao depende do tipo de resumo, do detalliamenio de cada 
tdpico e de particularidades prbprias a cada periodico cientl- 
fico. Os editores, entretanto, sempre acham conveniente esta- 
belecer limites, tendo em vista atendencia em fazd-los extern 
sos, o que pode causar transtornos de espa^o nas revistas. Na 
maioria dos periodicos cientlftcos, o limite e fixado entre 200 a 
300 palavras, para a modalidade informativa. Resumos exten- 
sos sao por vezes encontrados: por exemplo, nos Annals of 
Surgery , alguns tem 500 palavras. Neles, a se^ao mais extensa e 
a de resultados, Amostra de resumo desse periodico consta do 
exemplo 2 da se^ao anterior. Ha ainda os resumos estendido s, 
assunto da prdxima se^ao. 

A decisao sobre o tamanho maximo dos resumos de arti- 
gos cientihcos e da competencia do conselho editorial de cada 
periodico. Deve-se buscar orienta^ao nas instru^oes para 
autores do periodico a que se plane] a enviar o artigo. 

Se o tamanho do resumo exceder o limite permitido, o 
autor tem a op^ao, ao tentar encurta-lo, de nao usar frases 
completas, mas palavras substantivas (ver exemplo), Tal pro- 
cedimento possibilita fornecer maior quantidade de infer ma¬ 
te com menos palavras. 


Exemplo 12,12 Descri^ao de uma se^ao do resumo em 
frase completa ou em palavras substantivas 

* “Delineamento: foifeito um estudo de caso~controle ” 

A frase completa contem 8 palavras e 53 caracteres, 
incluldos os e spa 90 s. 

p “Delineamento: estudo de caso-controle” 

Se restrito a palavras substantivas* a contagem indica 
5 palavras e 40 caracteres, incluldos os espa^os. 


12.13 Resumo estendido 

Nas instru^oes para autores, podem aparecer termos para 
qualificar os resumos, relacionados ao seu tamanho, dentre os 
quais, resumo estendido e minirresumo-, 

Resumo implica eoncisao, brevidade. Por isso pode pare- 
cer estranho 0 uso de cert as qualifica^oes como a da presente 
se^ao: resumo estendido. £ utilizado para identificar aquele 
que comporte maior quantidade de in format es que o resumo 
habitual Alguns chegam a ter mil palavras. 

Exemplo 12,13 Resumo estendido no 
periodico Pediatrics 

Alem dos artigos impresses que tradicionalmente divulga, 
adotou-se, no Pediatrics t a publica^ao eletronica de uma dezena 
de artigos, em cada fasclculo. So resumos da versao eletronica 
aparecem impresses na re vista, alguns dos quais tem caracte- 
rlsticas de resumo estendido. Todos os artigos, sejam impres¬ 
ses ou divulgados eletronicamente, recebem igual tratamento 
de revisao por pares e sao tambem indexados nas mesmas 
bases de dados (MEDLINE e outros). Ao editor do periodico, 
reserva-se o direito de decidir quais aparecem em um ou outro 
modo de divulga^ao. 


12.1 Minirresumo 

Texto sucinto, conhecido em periodicos internacionais 
como miniabstract, precis ou synopsis, situado no sumario que 
aparece no inicio de cada fasclculo de um periodico. Contem 
a conclusao da investiga^ao e, quanto menor, mais do agrado 
dos editores. £ adotado apenas em algumas re vistas; ha edito¬ 
res que limit am o seu tamanho a 25 palavras e, outros, a um 
pouco mais. Sua utilidade e informar rapidamente de que trata 
0 artigo, de modo que 0 letter decida-se a ler ou nao 0 resumo, 
Para isso, deve ser autossuficiente, sem a necessidade de ir ao 
resumo ou texto para entende-lo. 

Exemplo 12,14 Minirresumo no periodico Spine 

No sumario de um de seus fasclculos consta, logo apds o 
tltulo, o seguinte minirresumo : 26 

n Um estudo randomizado com 127 pacientes foi conduzido 
para determinar a efetividade e a seguran$a de um agente hemo - 
Utico tdpico (Proceed) em comparagdo a outro (Gelfoam), usado 
como controle. Aos ires minutos de aplicagao, a homeostase foi 
alcan^ada, com sucesso, em 97% no grupo que usava 0 produto, 
comparado com 71% no grupo-controles 
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12.15 Idioma do resumo 

O resumo e apresentado no mesmo idioma do relate da 
invest iga^ao. Se o texto do artigo esta redigido em portugues, 
o resumo aparece nessa lingua, Se o artigo estiver em ingles, o 
resumo tambem sera nesse idioma. 

Na atualidade, os artigos em outras llnguas, que nao o 
ingles, como os em franees, alemao, russo, espanhol e portu¬ 
gues, sao acompanhados de dois resumo s, um no idioma ori¬ 
ginal e o outro em ingles - o abstract. A justificativa para cons- 
tar o abstract tem sido a de facilitar a divulga^ao do trabalho e 
indui-lo em bases de dados internacionais. 

Em geral, o abstract e a versao para o ingles, do resumo do 
artigo, mas nao precisa necessariamente ser assim, Os editores 
de re vistas em portugues podem julgar conveniente adotar um 
abstract estendido, de modo que propicie ao leitor de lingua 
inglesa maior quantidade de informa^oes sobre a investigate, 
o que um curto resumo nao poderia center. 


12.15 Prepara^ao do resumo 

Alguns fatores influ end am positivamente a prepara ^ao de 
um resumo: 

* O estado de prepara^ao do artigo - se estiver pronto, o 
trabalho de redigir o resumo e facilitado 

■ A forma de organiza^ao - a modalidade estruturada au- 
xilia o autor a nao omitir informa^oes relevantes da in¬ 
vestigate 

p A consults a instm^oes e diretrizes para a reflate - tem 
o objetivo de auxiliar o autor a nao omitir informa^oes 
relevantes, 

O formato requerido para resumo s estruturados varia entre 
periodicos e, no mesmo period ico, pode haver mais de uma 
estrutura recomendada, Nas instru^oes para autores do perio¬ 
dic o Annals of Internal Medicine, por exemplo, varios formatos 
sao recomendados, em fun^ao do tipo ou tema do artigo. A 
estrutura referente a artigo cientlfico original consta da Tabela 
12.6. Orientates sao tambem encontradas nos sites de nume- 
rosos periodicos cientlficos. Dai a convenience de inspecio- 
nar as instru^oes na pagina eletronica do periddico. Se houver 
recomenda^oes, atenha-se a elas. 

Primeira abordagem para 
com por o resumo 

O resumo nao pode conter todos os detalhes da investiga¬ 
te. Deve abrigar a essentia do texto e manter-se flel as ideias 
do autor. 27 Como selecionar as informagdes essenciais e afastar 
as demaispara compor o resumo? 

Um caminho e compor uma apresenta^ao de 2 a 4 minutos 
sobre o artigo. Para que seja efetiva, so as informa^oes relevan¬ 
tes estarao incluidas, Sao relevantes aquelas relacionadas ao 
objetivo central da investigate, Dai a importance de redigir 
um claro objetivo para constar do resumo e te-lo como refe¬ 
renda na prepara^ao das demais partes que o comporao. 

Para iniciar a reda^ao de um resumo, e conveniente ler o 
artigo uma ou mais vezes de modo a identificar as ideias cen¬ 
tral. Ess as sao utilizadas para compor a primeira versao do 


resumo. Revisoes sao entao feitas para que o texto seja com- 
pletado e as informayoes nao absolutamente necessarias reti- 
radas, assim como as redundances, pois obscurecem o enten- 
dimento da investigate- 

B Sele^ao do material para o resumo 

Uma alternativa para a prep ar ate do resumo consiste, 
ao ler o artigo, em utilizar um marcador de texto. As frases 
candidatas a serem incluidas em cada uma das subdivides do 
resumo sao real^adas. O inlcio da reflate pelo objetivo tem 
vantagens, pois o objetivo do artigo ou, mais exatamente, a 
questao que motivou a investigate serve de guia para com¬ 
por as demais partes do resumo. Selecionado o objetivo, faz-se 
o mesmo para as outras zeroes do resumo, pela escolha das 
melhores frases candidatas para inclusao, Por exemplo, na 
se^ao de resultados do artigo cientlfico, ressalta-se, com o uso 
do marcador de texto, o achado principal da investigate. Na 
se^ao de discussao, busca-se a conclusao, que e tambem mar- 
cada. As frases destacadas no artigo sao transcritas para uma 
primeira versao do resumo. 

Composite) final do resumo 

O resumo preparado por colagem de frases esta sujeito a criti¬ 
cal. Tem a desvantagem do autoplagio e da repetito* o que torna 
o artigo deselegante. O resumo deve ser uma reelabora^ao tex¬ 
tual feita por quern resume. 27 Um posslvel caminho consiste em 
alterar uma das frases repetidas, seja no resumo, seja no texto, 
Frases diferentes possibilitam que o leitor, se nao compreender o 
que esta em um local, tenha a oportunidade de entender melhor 
em outro, Utiliza-se a versao menor para o resumo, Terminado 
esse procedimento, faz-se veriflea^ao aditional pela leitura com- 
parativa do tltulo, do inlcio do resumo e da introdu^ao do artigoi, 
para eliminar repetif 65 desnecessarias. Procede-se da mesma 
maneira com os resultados e a conclusao que constant do resumoi, 
sempre com o intuito de retirar repeti(f6es. 


12.17 Diretrizes para a 
preparado de resum os 

Muitas recomenda^des for am divulgadas para a prepara- 
to de resumes informatives. Outras virao, segundo o tipo de 
delineamento ou o tema de pesquisa. O objetivo desses guias 
e auxiliar o autor a fornecer, no resumo, sufleiente in forma- 
to para que um leitor possa avaliar a qualidade da investiga¬ 
te e a aplicabilidade de seus resultados. As recomend a ^oes 
tomam a forma de checklist que os autores devem considerar 
para inclusao. Relate de itens tambem e encontrada em arti¬ 
gos sobre avalia^ao da qualidade de resumes, igualmente uteis 
para auxiliar a reflate (ver Tabela 12 . 8 ). 

A seguir, ha references de guias para ajudar na prepara to 
do relate de resumes de algumas categorias de artigos cientl- 
ficos: 

* Pesquisa cl mica original 1Qvl12 

* Ease 1 da pesquisa cllnica - 8 

* Estudo randomizado 2 -' 

* Estudo observational 3 ^ 

* Artigo de revisao j0,]2 

* Recomendayoes para a pratica cllnica . 33 






Tabela 12.8 para resumo estruturado de 

artigo original 
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A- Objetivo 

1. Os auto res informarani o objetivo do estudo? 

2. Os auto res informarani de forma dara o objetivo do 
estudo? 

3. Os auto res distinguiram o objetivo principal do(s) 
secundario(s)? 

fl- Delineamento 

4. Os auto res apresentaram informa^ao sobre o delineamento do 
estudo? 

5. Os auto res empregaram descritores tecnicos para informar o tipo 
de estudo que foi empregado? 

6. Os auto res forneceram a dura^ao do acompanhamento dos 
participantes do estudo? 

C- Local 

7. Os auto res informarani o local de realizable do estudo? 

8. Os autores informarani o mvel de cuidado clinico (p. ex. T 
primario, secundario, terciario) do local do estudo? 

D- Participantes 

9. Os autores deram informa^ao sobre os participantes do 
estudo? 

i 0, Os autores deram informa^ao sobre as caracteristieas 
demograficas dos participantes do estudo? 

11. Os autores descreveram tecnicamente a forma de sel&gao dos 
participantes do estudo? 

12. Os autores forneceram o numero de participantes do 
estudo? 

13. Os autores forneceram inforniag.ao sobre o numero dos 
sujeitos que aceitaram participar do estudo e daqueies que se 
recusaram? 

14. Os autores forneceram o numero de perdas e abandonos do 
estudo? 

15. Os autores informarani as caracteristieas utilizadas para o 
emparelhamento dos grupos? 

E- Intervenqao 

16. Os autores informarani sobre a intervenqao aplicada? 

17. Os autores empregaram nomes comuns e seus sinonimos para 
informar sobre a interven^ao aplicada? 

18. Os autores descreveram a intervenqao? 

19. Os autores indicaram a duraqao da intervenqao? 

E- Medida das variaveis 

20. Os autores informarani o que foi mensurado? 

21. Os autores deftniram as variaveis de forma explicita? 

22. Os autores informarani a fonte dos dados? 

23. Se as medidas foram subjetivas, os observadores estavam cegos 
no momento da aferi^ao? 

G- Resultados 

24. Os autores forneceram os resultados? 

25. Os resultados estao de acordo com o(s) objetivo(s) do 
estudo? 

26. Os autores forneceram os resultados na forma numerica 
apro 

27. Os autores forneceram os valores estatisticos apropriados? 

H- Condusao 

28. Os autores tirarain condusao sobre o estudo? 

29. As conclusoes estavam diretamente relacionadas com o(s) 
objetivo(s)? 

30. As conclusoes estavam coerentes com os resultados? 

31. Os autores mencionaram as limitagoes do estudo? 

32. Os autores mencionaram as implicates do estudo? 

33. Os autores fizeram recomendaqoes sobre direcionamentos para 
futuros estudos? 

Fonte: Taddiu ef ai. 1994"'e Santas & Pereira 2007c 1 ’ 



12 18 Sugestdes 

Escrever um bom resumo nao e tarefa simples, no entanto, 
vale a pen a esmerar-se, visto ser a parte mais lida do artigo 
depots do titulo. Um bom resumo estimula as pessoas a lerem 
to do o artigo cientifico, As instru^oes a segulr podem ser uteis 
para alcazar o objetivo de produzir um bom resumo. 

O resumo de artigo cientifico original deve ser do tipo 
in formative, Registra-se, em poucas palavras, a essencia do 
que aparece no reLato, de mo do que se constitua em minirre- 
lato fiel da invest igaqao. Assegure-se de que todos os compo- 
nentes de um bom resume fa^am parte dele. 

Use a forma estruturada para a reda^ao. Essa modalidade 
auxilia a nao omitir informa£oes essenciais sobre a invest! ■ 
gaqao. Se nas instruqoes para autores houver exigencia de 
resumo narrativo, como muitos que seguem orientates da 
Associaqao Americana de Psicologia, 31 bast a retirar os sub- 
tltulos do resumo estruturado, processar pequenos ajustes e 
dispor as frases em um so paragrafo. 

O formato do re sumo pode variar entre os periodicos. O 
meio virtual de divulgaqao de pesquisas faciUta a ado^ao de 
resumes de maior tamanho, Por isso, siga as instruqdes atua- 
lizadas para autores na preparaqao do resumo, tanto no que 
tange & mod alidade, a estrutura e ao tamanho. 

Para os artigos originals, um resumo estruturado consiste, 
pelo men os, dos seguintes itens: objetivo, metodo, resultados 
e condusao. Gutros itens, por vezes, sao inciuidos, a depender 
do tema e das instru^oes aos autores. 

Uma maneira de escolher as informa^des para induir no 
re sumo e utilizar um marcador de texto e realgar, no artigo, 
as frases can did at as a integra-lo. Depois de comp or o esbo- 
^o do resumo com as frases selecionadas, revisar, revisar e 
revisar. 

Os checklists sao uteis para produzir resum os sem omis- 
sao de in formates importantes para o entendimento da 
pesquisa. Pode ser boa op^ao examinar questionarios e 
diretrizes para preparar ou avaliar resumos disponfveis na 
literatura especializada. Quando julgar que o resumo esta 
completo, certifique-se de que todos os componentes de um 
resumo estao inciuidos. O checklist e de muita util idade nesta 
fase final da reda^ao- 

Nao inclua muitos resultados da investiga^ao. O achado 
principal, na maior la das vezes, e suficiente. Deve estar acorn- 
panha do dos respect ivos indie ad ores de precisao, tais como 
interval o de confian^a, Pode ser conveniente indicar o a chad o 
secundario da investigate Mas atenqao; em alguns periodi- 
cos, ha maior liberalidade, Neles, maior quantidade de infor- 
maqao pode ser requerida para o resumo. A inspeqao dos 
ultimos niimeros da revista escolhida para submeter o artigo 
esclarece esse ponto. 

Exclua expressoes dispensaveis ou redundantes como “a 
partir das informagoes coletadas] “o trabalho mostra results 
dos adicionais ” "os resultados sao discutidos” e <! mais pesqui¬ 
sas devem ser realizadas sobre o assunto*. Em lugar de "mais 
pesquisas devem ser realizadas sobre o assunto ", por exemplo, 
informar que dire^ao e caracteristieas devem ter as novas 
investigates, 

Nao incluir referenda, tabela ou figura. Essa recomenda™ 
qao e aplicada para resumo de artigos em periodicos cientffi- 
cos, nao para resumos de congresses ou outros eventos, que 
podem ter re gras prdprias, 

Lembre-se de que o resumo e lido, muitas vezes, sem acesso 
ao restante do texto. Nao usar abreviatura e uma boa estrate- 



















176 Artigos Cientfficos j Como Redigir, Puhficar eAvaiiar 


gia. Case seja usada, explicar o signifkado da abreviatura no 
resume, mesmo que esse significado conste do corpo do artigo. 

Assegure-se de que o objetivo e a conclusao estejam em 
acordo. 

Informe ao editor o numero de palavras que o resumo con- 
tem, visto haver limite maximo a obedecer. Um artificio con- 
siste em usar palavras substantival, em lugar de frases comple- 
tas, se houver necessidade de diminuir o tamanho do resumo 
(ver se^ao 12 . 12 ). 

Verifique, caso o artigo seja publicado em portugues, se o 
abstract e a versao adequada em ingles para o texto em portu¬ 
gues e se, comparando-os, nao ha dados conflitantes. 

Antes de enviar o artigo para publica^ao, certificar-se de 
que o conteudo do resumo: 

■ £ correto e coerente 

* Estd complete; conte m objetivo, metodo, result ados e 
conclusao 

- Nao apresenta dados contraditorios no proprio resumo 
ou entre ele e o texto do artigo 

p £ compreensivel para o leitor, independentemente da 
leitura do restante do texto - isso deve ocorrer coin o 
resumo informativo, pois um de seus objetivos e fazer o 
leitor entender a investigate sem ter de consultar todo 
o texto do artigo, 

Como aprendizado, vale a pena Inspecionar os resumes em 
bons periodicos cientificos, em especial, aqueles que adotam a 
forma estruturada de apresenta^ao, como os Annals of Internal 
Medicine e o British Medical journal. 

Ao terminar a red at o, relei a o re sumo e a introdu^ao do 
artigo. Como eles estao localizados prbximos um ao outro, as 
repeti^oes sao logo notadas. Retire as repeti^oes. 

Um ultimo alerta: nao e raro deparar-se, ao realizar pes- 
quisa em base de dados eletronicos (por exemplo, PubMed) 
com resumes confuses ou insuficientes. Logo, esmerar-se na 
prepara 9 ao do resumo para que 0 seu nao seja tambem clas¬ 
sify ado na categoria dos que deixam a desejar. Para tal, evitar 
dois dos pecados de um mau resume: nao center informa- 
^des adequadas sobre a pesquisa - o texto que pouco informa 
- ou incluir muitas informa^oes, tornando-o enfadonho e 
confuso. 


12.19 Comentario final 

A inspe^ao do resumo deve permitir 0 leitor inteirar-se 
rapidamente das principais caracteristicas da investigate, Em 
muitas situa^des, as bases eletrdnicas de dados bibliografxcos 
reproduzem o resumo, feito pelo autor. Como o re sumo cir- 
cula mais entre os leitores do que o proprio artigo, e de toda 
conveniencia que seja minuciosamente preparado. O presente 
capitulo apresentou detalhes de como elabora-lo. O proximo 
aborda as palavras-chave que, usualmente, estao situadas logo 
apds 0 resumo. 


12.20 References 

1. Lancaster FW. tndexa^ao e resumes: teoria e pratica, 2 l ed. Brasilia; Briquet 
de Lemos Livros; 2004. 


2. McMaster University Health Center, Department of Clinical Epidemio¬ 
logy and Biostatistics. How to read clinical Journals: I. why to read them 
and how r to start reading them critically Can Med Assoc J. 1981;124(5): 
555-8. 

3. ABNT. Associa^ao Brasileira de Normas Tecnicas. NBR (5028. Resumo - 
apresentac;ao. Rio de Janeiro: ABNT; 1990. 

4. Mugnaini R, Strehl L. Recup era^ao e impacto da produ^ao cientifica 
na era Google; uma an^lise comparativa entre o Google Academico e 
a Web of Science. Enc Bibli: R Eletr. 2008:(n. esp.}: 92-105. 

5. Alencar EMLS. O contexto educacional e sua influencia na criatividade. 
Linhas Criticas. 2002:8(15); 165-78. 

6. Oliveira AG, Falcao AL. Brazil RR Primeiro encuntro de Lutzomyia longi- 
palpis (Lutz & Neiva, 1912.) na area urbana de Campo Grande, MS, Brasil. 
Rev Saiide Publica. 2Q00;34(6):654-5. 

7. ICMJE. International Committee of Medical Journal Editors. Uniform 
requirements for manuscripts submitted to biomedical Journals: writing 
and editing for biomedical publication. 2008 face^so em 18 mai 2009]; 
Disponivel em: http://www.icmie.OFgL 

8. Roland CG. The summary or abstract. JAMA. 1968;2G5(8):569-70. 

9: A proposal for more informative abstracts of clinical articles. Ad Hoc 
Working Group for Critical Appraisal of the Medical Literature. Ann In¬ 
tern Med. 1987; 106(4):598-604. 

10. Haynes RB, Mulrow CD. Huth EJ, Altman DG, Gardner MJ. More infor¬ 
mal! v r e abstracts revisited. Ann Intern Med. 1990;113(l):69-76. 

11. Sollaci LB, Pereira MG. The introduction, methods, results, and dis¬ 
cussion (IMRAD) structure: a fifty-year survey. J Med Libr Assoc. 
2004;92(3}:364-7. 

12. Guimaraes GA. Structured abstracts: narrative review. Acta Cir Bras. 
2O06;21{4}:263-8. 

13. Nakayama T, Hirai N, Yamazaki S, Naito M. Adoption of structured abs¬ 
tracts by general medical Journals and format for a structured abstract. J 
Med Libr Assoc. 2005;93(2}:237-42. 

14. Annals of Internal Medicine. Information for authors, [acessoem 10 fev 2011L 
Disponivel em: http://www: annaj5.org/site/sharcd/menu_authorsjditm]. 

15. Taddio A, Pain T, Eassos FF, Boon H. Ilersich AL, Einarson TEL Quality 
of nonstructured and structured abstracts of original research articles in 
the British Medical Journal, the Canadian Medical Association Journal 
and the Journal of the American Medical Association. Can Med Assoc J. 
1994;150(10):L61i-5. 

16. Dupuy A, Khosrotehrani K, Lebbe C. Rybojad M, Morel P Quality of 
abstracts in 3 clinical dermatology journals. Arch Dermatol. 2003; 13 9 (5): 
589-93. 

17.. Hartley J. Current findings from research on structured abstracts. J Med 
Libr Assoc. 2004:92(3):368-71. 

18. Burns KE. Adhikari NK, Kho M, Meade MO, Patel RV, SinufF T, et al. 
Abstract reporting in randomized clinical trials ol acute lung injury: 
an audit and assessment of a quality of reporting score. Grit Care Med. 
2005;3 3 (9): 193 7-45. 

19. Wong HL. Truong D, Mahamed A, Da vidian C, Rana Z, Einarson TR. 
Quality of structured abstrac ts of original research articles in the British 
.Medical Journal, the Canadian Medical Association Journal and the Jour¬ 
nal of the American Medical Association: a 10-year follow r -up study. Curr 
Med Res Opin, 2005;21(4):467-73. 

20. Sharma S, Harrison JE. Structured abstracts: do they improve the qua¬ 
lity of information in abstracts? Am J Orthod Dentoiacial Qrthop. 
2006:130(4): 52 3-30. 

21.. O’Rourke AJ. Structured abstracts in information retrieval from bio¬ 
medical databases: a literature survey. Health Informatics J. 1997;3{1): 
17-20. 

22. Falagas ME, Falagas M, Vergidis PL Addressing the limitations of stru ctu - 
red abstracts. Ann IntEm Med. 2004:141(7):576-7. Erratum in: Ann Intern 
Med. 2005; 142(1}:79. 

23. Pitkin RM, Branagan MA, Burmeister LF. Accuracy of data in abstracts 
of published res carch articles. JAMA. 1999:281 {12): 1110- L 

24. Cook DA. Beckman TJ. Burdage G. A systematic review of titles and abs¬ 
tracts of experimental studies in medical education: many informative 
elements missing. MedEduc. 2007;41(11}:LQ74-S1. 

25. Santos EF. Pereira MG. Qualidade dos resumos estruturados apresentados 
em congresso medico. Rev Assoc Med Bras. 2007;53(4):355-9. 

26. Booth WG, Golomb GG. Williams JM. A arte da pesquisa. Sao Paulo: 
Martins Fontes: 1993. 




CapftuloH | Resume 177 


27. Scarton G, Smith MM. Manual de redac;ao. Porto Alegre: PUCRS; 2002 
[acesso em 10 fev 2011]; Dtsponivel cm: httpWwww, pucrs.br/manualredf 
resumos.php. 

28. Strevel EL, Chau NG, Pond GR n Murgo AJ. Ivy PS, Sia LL. Improving the 
quality of abstract reporting for phase i cancer trials. Clin Cancer Res. 
200 8; 1.4(6): 1782-7. 

29. Hopewell S, Clarke M, Moher D„ Wager E, Middleton P, Altman DG, et 
al. CONSORT for reporting randomised trials in journal and conference 
abstracts. Lancet. 2008:371 (9609):281-3. 


30. Kho ME, Eva KW, Cook Dj, Brouwers MC. The Completeness of Reporting 
(CORE) index identifies important deficiencies in observational study 
conference abstracts. J Clin Epidemiol. 2Q08;61(12):1241-9. 

31. Hayward RS, Wilson MC, Tonis SR, Bass EB, Rubin HR, Haynes RB, More 
informative abstracts of articles describing clinical practice guidelines. 
Ann Intern Med. 1993;118(9):731-7. 

32. American Psychological Association. Publication manual of the American 
Psychological Association, Sth cd. Washington (DC): A PA; 2001. 





Palavras-chave 


A ciincia nada mais e do queo senso comum refinado e disciplinado. 
GunnarMyrdaJ, economista sueco, IS98-1987. 


13.1 Introduce, 180 

13.2 Peradico index ado, 180 

13.3 Para que servem as palavras-chave, 181 
13 Sistemas de palavras<have, 181 
13.5 Pesquisa m base de dados, 182 

13 Bases de dados bibliograficos intemacionais, 183 
13.7 MEDLINE/PUB MED, 184 
13.1: Web of Science, 184 

13.9 EMBASE, 185 

13.10 Scopus, 185 

13.11 Go og I e Aca dem ko, 1 85 

1 .12 Bases de dados bibliograficos reqionais, 186 

13.13 LILACS, 186 

13.14 StiELO, 186 

13.1 Biblioteca Virtual de Saude, 186 

13.1 Re visbes crfticas d a literatura, 187 

13.17 Biblioteca Cochrane, 188 

13.1 Portal de periddicos da Capes, 188 
13.19 Caracteristkasdas bases eletronicas, 188 

11.21 Complementariedade das bases de dados bibliograficos, 189 

13.21 Sugestbes, 190 

13.22 Comentirtofinal, 190 

13.1 References, 190 


179 



180 Artigos Cientfficos j Como Redigir, Puhficar eAvaliar 


A s palavms-chave sao termos que identificam o conteudo de 
um texto. Sao tambem chamadas descritores, unitermos ou 
termos-chave {key words , em ingles). Constamdapiginainiciai 
do artigo cientlfico, logo apos o resumo, No pres elite capftu- 
lo, e mostrado o emprego das palavras-chave na comunica^ao 
cientffica. Como palavras-chave e bases de dados bibliografi- 
cos tern muito em comum, essas ultimas constituent tambem 
assunto do presente capftulo. 


13.1 Introdu^ao 

Quando submete um artigo para publica^ao, o autor e 
instado a fornecer as palavras-chave, aquelas que julga repre- 
sentar os tdpicos centrals abordados no artigo. Caso o artigo 
seja aceito, indexado res verificam se as palavras enviadas 
pelo autor sao apropriadas e suficientes ou se hi outras mais 
adequadas para refletir e complementar seu conteudo. Nesse 
procedimento, utilizam rela^ao de termos padronizados que 
servem para o propbsito. 

Em alguns periodicos, ndo ha solicita^ao de palavras- 
chave. Os prdprios bibliotecarios ligados ao periddico se 
encarregam dessa tarefa, caso do Bulletin of the World 
Health Organization. O mesmo ocorre com os da Associate 
Me die a Americana. Neles, as palavras-chave nao constam 
do artigo publicado. 

A idiom a das palavras-chave 

As palavras-chave aparecem no mesmo idioma do texto. 
Para os artigos escritos em outra lingua que nao seja o ingles, 
solidtam-se os descritores tambem em ingles. 

Exemplos 13,1 A Titulos de artigo cientlfico e as 

respectivas palavras-chave 

Exemplo 1 Titulo do artigo: “Doenga periodontal na 

gesta$do e baixo peso ao nascer" 

Palavras-chave: gravidez; periodontite; prematura; recent- 
nascido de baixo peso. 


Tabela 13.1 As normas de Vancouver 
para a preparaqao das palavras-chave do 
artigo cientlfico 

Em algumas revistas solidta-se que, apos o re sumo, os autores 
forne^am, identificando com tal, de 3 a !0 palavras-chave 
ou expressoes que reflitam os principals topicos do artigo. 

Essas espresso es auxiliarao na indexa^ao crazada do artigo e 
podem ser publicadas junto com o re sumo. 

Devem ser usados termos da lista denominada Medical Subject 
Headings (MeSH) do Index Medicus. 

Fonte-: Vancouver 2007: IV.A.4. 1 

Notas do- traduton 1. As recumenda^ues que constam da versao dividgada em 
2007 forarn suprimidas no texto na versao seguinte. Estao aqui mantidai pois 
trazem informa^ao util; 2. Trabalhos em portugues devem empregar a lista de 
“Descritores em Ciencias da Saude 1 ' (DeCS); se essa lista nao incluir termos 
adequados para conceitos recentemente intro duzidos, emprega-se a denomi- 
na^ao mais usual na area. Para eselarecimentos sob re o DeCS e o MeSH h ver 
a seifao 13.4 h Sistemas de palavras-chave. 


Exemplo 2 Titulo do artigo: “Epidemiologic studies on 
the etiology of back pain" 

Key words : back pain; case-control studies; cohort studies; 
epidemiologic studies; risk factors 

Exemplo 3 Titulo do artigo: “GRADE guidelines: a new 
series of articles in the journal of Clinical Epidemiology" 
Key words: GRADE; evidence quality; strength of recommen¬ 
dations; risk of bias; health technology assessment; clinical prac¬ 
tice guidelines 

B Numero requerido de palavras-chave 

Os editores de periodicos cientfficos solicitam ao autor que 
forneifa palavras-chave de seu artigo (ver exemplos). 

Exemplos 13. IB Numero requerido de palavras-chave 

Exemplo 1 Segundo as normas de Vancouver 1 
"Em algumas revistas solicita-se que, apos o resumo, os auto¬ 
res fornegam, identificando com tal, de 3 a 10 palavras-chave 
ou express5es que reflitam os principals tdpicos do artigo!' Ver 
Tabela 13.1. 

Exemplo 2 Seg^indo as instru^oes aos autores do 
Brazilian Journal of Medical and Biological Research 

" Uma lista de palavras-chave ou termos de indexagdo (ndo 
mais do que 6) deve ser induida. A revista recomenda o uso 
de cabeyalhos de assuntos medicos do MEDLINE , para evitar a 
utilizagdo de sinonimos como termos de entrada na indexagao 
de dife rentes trabalhos que t rat am do mesmo assunto” 


13.2 Periddico indexado 

Periddico indexado e aquele incluido em base de dados 
sobre literatura cientffica. Como ha muitas bases de dados, 
existem tambem muitas maneiras de um periddico ser inde¬ 
xado. Um mesmo periddico pode ser indexado em vdrias 
bases de dados. Apresentamos, a seguir, no^des gerais sobre 
indexa^ao. 

A Procedimento de indexado de artigos 

Profissionais experientes que atuam nas bases de dados 
bibliograficos sao responsaveis pela indexa^ao dos artigos que 
constam do periddico que lhes chega as maos. Como prece¬ 
dent, habitualmente, esses profissionais? 2 

A utiliza^ao dos termos encontrados nos titulos dos artigos 
e na lista de palavras-chave e uma primeira op^ao para indiear 
de que trata a obra, A leitura do resumo permite ao Indexa- 
dor encontrar rapidamente outros tdpicos pelos quais o texto 
sera indexado. Pordm, muitos titulos sao enganosos; a lista de 
palavras-chave e os resumes podem estar inadequados. Assim, 
alem do titulo e re sumo, o Indexador le to do o texto. 

Pode acontecer de o indexador nao dispor de tempo para 
fazer analise minuciosa de cada texto, diante dos numerosos 
periodicos que necessita indexar, Por isso, muitas vezes, ele 
apenas folheia o material, detendo-se na introduce, no ini- 
do das seqoes, nas ilustra^oes e nas conclusoes. Com o que 
depreende dessa inspe^ao, precede a indexa^ao de cada artigo. 
Esse processo, etnbora realizado por pessoas experientes e 
treinadas, pode conter erros. Na verdade, a indexa^ao de um 
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artigo pode ser feita, de uma maneira initial, com o intuito de 
rapidamente deixa-la a disposiqao da comunidade cientifica e, 
posterior me nte, ser modificada, 

B Consequencias da ma indexa^ao 

Se um texto for mal indexado em bases de dados bibliogra- 
ficos, ele nao sera facilmente localizado quando efetuadas as 
buscas por meio das palavras-chave, Em tal caso, apos a traba- 
lheira que o autor teve para publicar seu artigo e, consequent 
temente, ter a possibiLidade de ser lido e ter seu nome citado, 
o texto p odera dear no anonimato, simplesmente por questao 
de ma indexaqao. 

Diante da possibilidade de o texto ser mal indexado, com as 
consequencias mencionadas, econvenienteo prdprio autor pro - 
videnciar e enviar ao editor do periodico em que houver solici- 
taqao explicita, o texto acompanhado de lista de palavras-chave 
minuciosamente selecionadas. Alem disso, e necessario bem 
comp or o titulo e o resumo para que seiam informativos, uma 
vez que auxiliam a indexaqao do texto. Esses cu id ad os so trarao 
beneficios para o autor, pots, ao facilitar a tarefa do indexador, 
reduz-se a probabilidade de o trabalho ser mal indexado. 


* 13.3 Para que servem 
as palavras-chave 

Nos paragrafos anteriores, foi mostrado que as palavras- 
chave identificam o conteudo tematico do texto que repre- 
sentam. Essas palavras, e podem ser tambem expressoes, tern 
muitos us os, como assinalado na Tabela 13.2. 


Tabela 13.2 Usos das palavras-chave de 
um trabalho cientifico 


Identificar o conteudo tematico. 

Indexar o trabalho nas bases de dados. 

Possibilitar sua rapida localizagao e recupera^ao. 

Auxiliar o leitor na sele^ao de material para ieitura. 

Facilitar a composigao de indice de assuntos para cada volume de 
um periodico. 


13 A Sistemas de palavras-chave 

O conhecimento esta organizado em areas e subareas. A 
tendencia e subdividir-se em unidades cada vez menores, de 
mo do a cada uma conter ape nas partes do conhecimento que 
se relacionem estreitamente entre si. Essa organizaqao e din&- 
mica, para reflet ir as constantes mudanqas. Os ban cos de dados 
bibliograficos que indexam esse conhecimento tambem, 

► A Tesauro 

Para facilitar o uso dos bancos de dados, existem os tesau- 
ros (thesaurus, em ingles) - sistema de termos dispostos de 


forma hierarquica e relacionados entre si. Os termos sao agru- 
pados por conceito e titulo e, na medida em que se desce na 
hierarquia, encontram-se termos mais e specific os, Esse voca- 
buldrio controlado ou vocabuldrio hierarqulzado e usado para 
a indexa^ao de trabalho cientifico a ser incluido em base de 
dados. Serve tambem como forma de pesquisa e recuperaqao 
de informa£ao em que se use terminologia diferente para os 
mesmos conceito s. 

A escolha das palavras-chave que devem acompanhar o 
artigo submetido a publica^ao e feita, em termos ideals, por 
pesquisa nesses tesauros. 

B Os dois sistemas de palavras-chave 
mais usados no Brasil 

Cada base de dados adota um tesauro. A Tabela 13.3 mostra 
as caracteristicas dos dois sistemas de palavras-chave a impla¬ 
nt ente emp regad os em nosso meio: MeSH e DeCS. Ambos 
funcionam de maneira semelhante e servem de vocabuldrio 
para indexaqao de documentos cientifico s e para pesquisa por 
assunto, 

O indexador do MEDLINE/PubMed utiliza o MeSH, no 
qual se escolhem palavras-chave que cobrem os topicos cen¬ 
trals de cada artigo a ser indexado, deixando de lado aspectos 
acessorios. Isso per mite que a base, alem de conter dados de 
identifica^ao do texto (autores, titulo), possibilite sua classifi- 
caqao por assunto, feita por profissionais experientes em dado 
tesauro. 

O indexador da LILACS utiliza o DeCS. Esse vocabuldrio 
foi preparado a partir do MeSH (ver Tabela 13.3). 

C Caracteristicas dos sistemas de 
palavras-chave 

Algumas condusoes e sugestoes podem ser general izaveis a 
praticamente todas as bases de dados (ver Tabela 13.4). 


Tabela 13.3 Sistemas de palavras-chave mais utilizados 
em ti&ncias da saiide 

MeSH (de Medical Subject Headings)-, e o mais conhecido 
sistema de palavras-chave na area da saude, mantido pela 
National Library of Medicine, norte-americana, para uso no 
MEDLIME/PubMed (http://www.nlm. nih.gov/mesh/); o 
Gnipo de Vancouver sugere sua utiliza^ao quando o autor 
preparar a lista de palavras-chave do artigo. 

DeCS (Descritores em Ciencias da Saude); sistema adotado 
na America Latina; trata-se de vocabulario trilingue 
(portugues, espanhol e ingles) utilizado para recup eraqao 
de informaf&es nas fontes de dados LILACS, MEDLINE e 
outras; contem 30.895 descritores, sendo desses 26.225 do 
MeSH e 4670 exciusivamente do DeCS, com amplia^ao para 
ciencia e saude (219), homeopatia (1.944), saude publica 
(3.491) e vigiiancia sanitaria (828);* o mimero e maior que o 
total pois um descritorpode ocorrer mais de uma vez na 
hierarquia; e mantido pela Bireme, a Biblioteca Regional de 
Medicina (http://decs.bvs.br/); a cada ano ha mais de 1.000 
modificaqoes na base de dados entre alteraqoes, substitutes e 
cria^oes de novos termos. 

"Dados dc 2010. 
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Tabela 13.4 Consideragoes gerais sobre os 
sistemas de palavras-chave 

O uao de urn sistema de palavras-chave e feito por meio de 
tesauros.* 

Cada tesauro vai sendo apenfeiqoado com o tempo. Periodicamente, 
termos sac acrescentados e outros exduidos. Como mais palavras 
sao incluidas do que excluidas, o conteudo do tesauro cresce com 
o tempo. 

O dominio da estmtura do tesauro e da terminologia utilizada na 
base de dados conduz a melhores buscas. Em geral, cada base de 
dados contem instruqoes sobre como usa-la ( tutorials ). 

Os problemas de terminologia influenciam os resultados das 
pesquisas; esses problemas advem da escolha de termos para 
descrever o artigo e para a pesquisa na base de dados. 

O tenno a ser usado na busca deve constar no tesauro. A utilizagao 
de sinonimo, nao constante nessa coietanea de termos, pode nao 
recuperar trabalhos sobre o tema. Essa limitagao tende a diminuir de 
importancia em face da melhora constante dos mecanismos de busca. 

O erro mais comum do pesquisador no uso das bases de dados 
provem da inadequada seleqao de palavras para a busca. 

Um problema que limita a cobertura de pesquisa em base de dados* 
mas que independe da pessoa que a faz, reside na imprecisao das 
iistas de references, decorrente do pouco rigor de alguns autores 
na elaboragao de seus artigos. 

* Para o significadu de tesauro, ver a segao 13.4 A. 

E Escolha das palavras-chave para o 
artigo cienti'fico 

Se o autor for solicitado a forneoer lista das palavras-chave, e 
conveniente que os termos selecionados constem do vocabulario 
adotado (ver exemplos). Se o termo for referente a tema recente, 
ainda nao disponlvel no tesauro, assinala-se o mais usado pelos 
especialistas ou o que melhor se aprosime do conceito adotado, 

Exemplos 13,4D Escolha dos descritores 

para o artigo dentifico 

Exemplo 1 Pesquisa por descritores no DeCS 

Para saber se as palavras-chave do artigo dentifico a ser 
indexado estao incluidas nalista de descritores do DeCS, siga 
os seguintes passos: 

1. Entre no site do DeCS e escolha a opgao consulta ao 
DeCS i 

2. Uma janela sera aberta. Digite a palavra a ser pesqui- 
sada* por exemplo: educagao medica e clique em con¬ 
sulta para iniciar a busca pelo descritor. No DeCS hd a 
possibilidade de digitar o termo em ingles, espanhol ou 
portugues por meio da opgao idioma dos descritores 

3. Tente ser bem especifico para encontrar um numero 
limitado de descritores, por exemplo: se escollier educa- 
gdo, sao encontrados 56 descritores; ja educa^do medica 
resulta em apenas um descritor 

4. Como result ado da consulta* sao apresentados os des¬ 
critores nos tres idiomas* acompanhados de outras 
informagoes, dentre as quais, a respectiva definigao; por 
exemplo: 

Descritor Ingles: Education> Medical 
Descritor Espanhol: Educacidn Medica 


Descritor Portugues: Educaqao Medica 

Definigao Portugues: Uso de artigos em geral que dizem 

respeito a educagao medica 

5. Siga esses passos para as denials palavras-chave do 
artigo, 

Exemplo 2 Pesquisa por descritores no MeSH 

Para saber se as palavras-chave do artigo dentifico a ser 
indexado estao incluidas na list a de descritores do MeSlI, siga 
os seguintes passos: 

1. Entre no site do MeSH 4 

2. Digite a palavra a ser pesquisada* por exemplo: 
Educational Measurement para iniciar a busca pelo des¬ 
critor. No MeSlI nao ha opgao de idioma* deve-se usar 
sempre o termo em ingles 

3. Como resultado da consulta* sao apresentados os descri¬ 
tores encontrados 

4. Siga esses passos para as demais palavras-chave do artigo. 


13.5 Pesquisa em base de dados 

A pesquisa eletronica em bases de dados bibliograficos 
virou rotina na vida dos investigadores. Com o uso das pala¬ 
vras-chave, cruzamentos sao feitos e e obtida uma list a de arti¬ 
gos, as vezes, com seus respectives resumos e links (enderegos 
na internet) para o texto integral. As numerosas possibilida- 
des de cruzamento de palavras-chave tornam* hoje, viaveis as 
pesquisas bibliograficas sobre temas que seriam penosamente 
realizadas pelos meios manuals de outrora. Para o bom uso de 
uma base de dados, precisamos entender como ela esta orga- 
nizada. 

A A mudanga de enfase: do bibliotecario 
para o usuario 

Em p ass ad o rec ente, a s pe squisas bibl iograficas p or m eio d o 
MeSH e de outros sistemas de palavras-chave eram realizadas 
principalmente por bibliotecarios. Os usuarios nao especia- 
listas tinham dificuldades em lidar corn as versdes impressas, 
mensais e anuais, do Index Medicus. Com a ampliagao do uso 
da internet e da capacidade do microcomputador, a tendencia 
e de o usuario fazer as proprias buscas nos bancos de dados 
eletronicos. Para facilitar o trabalho* necessita-se conhecer 
como funcionam esses bancos, especialmente o sistema de 
palavras-chave.- 1 "" Instrugoes na propria base esclarecem duvi- 
das. No MEDLINE e outras bases existe o tutorial, um pro- 
grama em meio virtual que fornece instrugoes praticas sobre 
o assunto. Ver exemplo anexo para ilustragao de busca nessa 
base de dados. 

Exemplo 13,5 Pesquisa no MEDLINE/PubMed" 

1. Escolhe-se o termo ou termos, ditos descritores (hea¬ 
dings), para iniciar a busca dos trabalhos sobre um dado 
assunto; exemplo: queimaduras (fcwrrcs) 

2. Adotam-se termos associados, chamados qualihcadores 
ou subcabegalhos (subheadings) para limitar a pesquisa 
a determ inado topico; exemplo: etiologia (etiology) 

3. Empregam-se recursos adicionais para otimizar a pes¬ 
quisa,; na Tabela 13.5, ha exemplos 
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Tabela 13.5 Recursos de busca no MEDLINE 


Terminoiogia 

Especifica^ao 

Descri^ao 

Descritores 

Heading 

Termos us ados para de sere ver o conteudo dos artigos indexados, 
Esses mesmos termos sao tambem utilizados para busca da 
infbrma^ao. Ex.: Burns. 

Qualificadores ou subcabeqalhos 

Subheading (sh) 

Termos que, associados aos descritores, evidenciam um aspecto 
especifico do assunto. Ex.: Burns/etiology. 

Tesauro 

MeSH 

Lista de termos autorizados, organizados de forma hierarquica e 
relacionados entre si. 

Qperadores booleanos 

And, or, not 

Recursos usados para interseqao (and), adiqao (or) ou exciusao 
(not) de descritores. 

Truncamento 

Asterisco 
(exemplo: myelo*) 

Recurs o utilizado para busca de palavras com radicals 
semelhantes. 

Explode 

Exp 

Significa que todos os termos subordinados aqueLe serao 
recuperados, porem, somente na arvore escolhida. 


fonte: adaptada de Soilaci & BcraMo 

Kola: esistem outros campos de busca que fiinctonam como iiltros.,. tats cumo tipu de publksqau (publication type: exempios: carta au editor [ letter], artigu de 
revisao [review article]) e check tags (delimita alguns aspectus: por exemplo, pesquisa cm seres humanus}. A busca livre (feucf word) deve ser cvitada v a nau ser 
que o termo nao exista no MeSH, 


4. Se o procedimento result a em numero excessivo de arti¬ 
gos, refina-se a busca, em geral, com o uso de opera do™ 
res logicos, on conectores booleanos, como and, no caso 
de so selecionar o artigo se houver essa e aquela palavra; 
tambem pelo uso de not, que introduz alguma limitaqao 

5. No caso de resultar numero reduzido de artigos, expan™ 
de™se a busca; por exemplo, com o uso de or: o artigo 
sera identificado se houver essa ou aquela palavra. 

E Sensibilidade e especificidade na 
recupera^ao de artigos 

O intuito da busca bibliografica consiste em filtrar o mundo 
de informaqdes existente em uma base de dados de referen¬ 
ces, de mo do a separar as mais uteis e de melhor qualidade. 
Estrategias foram desenvolvidas para alcanqar esse objetivoA 10 
Reconhecendo™se o valor pratico de filtros na recupera^ao 
direcionada de informa^oes, existe no MEDLINE op^oes, den™ 
tre as quais, clinical queries (questoes clinic as), em que estao 
montadas as estrategias de busca para encontrar investigates 
de melhor qualidade. 

Nas norm as de Vancouver (ver 10.6, O que deve conter o 
titulo), indica-se que “os autores devem incluir no titulo todas 
as informagdes que permitirao a recuperagdo eletronica senstvel 
e espedfica do artigo ” 

A busca senstvel recupera os artigos relevantes (ver Tabela 
13.6). No entanto, ela e abrangente e pode Incluir Hxo, os arti¬ 
gos nao tao relevantes ao tema. A busca 100% senstvel identi¬ 
fies todos os artigos relevantes. 

A busca espedfica exclui os artigos irrelevantes (ver Tabela 
13.6). Porem, ela restringe a recupera^ao, correndo-se o risco 

Tabela 13.6 Sensibilidade e especificidade de buscas 
em bases de dados de refer£ncias bibliograficas 

Sensibilidade: capacidade de recuperar artigos relevantes. 
Especificidade: capacidade de excluir artigos irrelevantes, 


de perder importantes references. A busca 100% espedfica 
exclui todos os artigos irrelevantes. 

A combina^ao de estrategias de alt a sensibilidade e alta 
especificidade contorna os inconvenientes. O melhor conheci- 
mento de uma base de dados tende a aumentar a qualidade das 
pesquisas nela realizadas, pois se utilizam as melhores estrate¬ 
gias dispomveis. Pesquisadores experientes us am mais de uma 
base de dados para obter cobertura abrangente do tema em 
que estao interessados (ver 13.20, Complementariedade das 
bases de dados bibliograficos). 


13.6 Bases de dados 
bibliograficos internacionais 

No passado, as pessoas Liam intensamente poucos livros: a 
Bfblia, um almanaque, um outro livro. Hoje, le-se superficial - 
mente numero so s textos. O excesso de inform a^oes, ja identi¬ 
ficado como problema ha mais de duzentos anos, fez com que 
nossos antepassados procurassem caminhos para lidar com o 
problema. 11 

Uma das primeiras tentativas de soluqao para o acumulo 
de conhecimentos foi o de condensar, em livros, o que era 
conhecido ate entao. Dessa maneira, nasceram as enciclope- 
dias modernas. A Enciclopedia, de Diderot e DAlembert, de 
importante influe ncia na era do lluminismo, comeqou a apare- 
cer na Franca, em 1751 e, a Enciclopedia Britanica, em 1768. 

Os periodicos de resumos (abstract journals , em ingles), 
impressos, uma op^ao para a atualiza^ao, apareceram em 
meados do seculo 19. Aproximadamente a mesma epoca dos 
periodicos de resumos, surgiram as bases de dados bibliogra¬ 
ficos, ou indices, como o Index Medicus. Esses indices evoluf- 
ram para o formato eietronico. O MEDLINE, por exemplo, 
substituiu o Index Medicus. 

Ha dezenas de bases de dados com Informa^oes biblio¬ 
graficas, que podem ser gerais, para todas as areas do saber, 
ou espedficas, focadas em determinado campo do conheci- 
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Tabela 13.7 Bases de dados bibliogrdficos internacionais para o pessoal da area da sadde 


Identifica^ao* 

Enderee° 

Biological Abstracts 15 

http://■ www.thomsonreiiter s .oom/products_ser vices/scie ntific/ B iological_Abstr acts 

Bio sis (Biochemical abstracts) '- 6 ' 17 

http://www.thomso nreuters .com/products_ser vices/scie ntific/ B IOSlS Previews 

CINAHL (Cumulative Index to Nursing and Allied 
Health Literature ) 16 

http://www. ebs cohost.com/cinahi/ 

EMBASE ]SUD 

http://www. info.enibase. com/ 

M EDL3N E/PubMed 21 22 

http://www.ncbLnlin.nih.gpv/pubmed/ 

Psychlnfo (Psychological Abstracts) 23 

http://www.apa.org/ psycinfo/ 

Scopus 2 ' 125 

http://www. info.scop us. com / 

ScienceDirect 

http://www.info.sdencedirect.com/ 

Web of Science 2 *' 26 

http://www.thomso nreuters .com/products ser vices/scie ntific/ Web of S cience 


* Ndmeroji represmtam as referencias que sc encuntram no iim do capitulo. 


mento 12 " 14 . Nao ha o proposito, neste livro, de cornpor extensa 
rela^ao de bases de dados bibliogrdficos nem de fazer revisao 
sobre elas. Apenas sao apresentadas informa^oes sucintas 
sobre algumas que assumiram importance nas ciencias da 
saude Endere^os eletronicos const am da Tabela 137. 


13.7 MEDLINE/PubMed 

O MEDLINE e o arquivo eletronico de artigos cientlficos na 
area da saude mais conhecido no mundo. 24 27 Contem referen- 
das de artigos de periddicos das ciencias da vida, com concern 
tra^ao em biomedidna. Nele, encontra-se, praticamente, qual- 
quer assunto sobre saude e doen^a. Destaca-se pela abrangencia 
e relativa facilldade de consulta em diversos endere^os de acesso 
gratuito na internet - dent re os quais, o PubMed. £ mantido 
pela Biblioteca Nacional de Medicina, nos Estados Unidos, esua 
cobertura abrange mais de 5 mil revistas internacionais, prove- 
nientes de 80 palses, a maioria dos Estados Unidos e da Europa 
Ocidental. Para cada artigo, encontra-se a referencia completa 
e, em muitos, tambem o resumo. I la links para o texto complete 
quando o artigo esta disponlvel gratuitamente na Internet. O 
MeSH, como referidoi, e o sistema de palavras-chave para uso 
no MEDLINE e PubMed. 

A Historito do MEDLINE 

Essa base de dados tern longa histdria de sucesso. Em 1879, 
um norte-americano, John S. Billing, 1838-1913, publicoupela 
primeira vez o Index Medicus. Pesava 2 kg, em 1945, e 30 kg, 
em 1977. Jy Chegou a center 3.400 periddicos, mas deixou de 
ser publicado em dezembro de 2004. 

Na decada de 1960, foi iniciada a automatiza^ao do Index 
Medicus, por meio do sistema MEDLARS (Medical Literature 
Analysis and Retrieval System ). Em 1971, Implementou-se o 
MEDLINE (MEDLARS Online ), acumulando artigos de 1966 
em diante. Atualmente, jd indexa texto s anteriores aquela 
data, proveniente do OLDMEDLENE - que indexa cerca de 2 
milhoes de cita^oes de 1947 a 1965. 

O mencionado MEDLARS e um conjunto de quarenta 
bases computadorizadas de dados, das quais o MEDLINE e 
a mais conhecida. As demais sao especializadas, como as de 
AIDS, bioetica e dmcer. 


► B PubMed 

O PubMed, tambem compilado pela Biblioteca National de 
Medicina, contem o MEDLINE e outras bases de dados especia- 
lizadas da Biblioteca Nacional de Medicina, norte-americana, 
O MEDLINE representa a maior parte do PubMed. As cita- 
£oes incluem links para artigos de texto complete do PubMed 
Central ou a sites de editoras. Iloje, acessa-se o MEDLINE 
principalmente por meio do PubMed, Em 2010, mais de 
800.000 novos artigos foram acrescentados ao PubMed, ultra- 
passando a marca de 20 milhoes. Isso significaque 2.000 artigos 
sao indexados a cada dia. O enorme numero diario de novos 
acrescimos nos aponta a dihculdade de alguem manter-se 
atualizado e a necessidade de dispor, de maneira efidente, para 
lidar com o crescimento da literatura dentifica. 

C PubMed Central 

O PubMed Central e um repositorio digital de artigos em 
texto integral daqueles periddicos que cederam esses direitos 
a National Library of Medicine. Oferece a vantagem da leitura 
direta do texto armazenado nessa plataforma. O PubMed 
Central conta com mais de 2 milhoes de artigos em texto inte¬ 
gral (dados para fevereiro de 2011). 


► 13.8 Web of Science 

Eugene Garfield, um norte-americano nascido em 1925, for- 
mado em qulmica e biblioteconomia, fundou uma empresa pri- 
vada, em meados dos anos 1950, na cidade de Filadelfia, Estados 
Unidos. A empresa tornou-se conhecida no meio academico com 
o nome de Institute for Scientific Information {ISI J, atual Thomson 
Reuters. Iloje, e identiheada de diversas maneiras, iSl-Thomson 
Reuters , ISI-Thomsom ou simplesmente ISI. As vezes, a identi™ 
fica^ao se da por seus produtos: ISI- Web of Science , ISI- Web of 
Knowledge , ISI-JCR (do ingles, Journal of Citation Report). 

Em 1964, foi lan^ado o Science Citation Index , ao qual se 
juntaram outros indices, precursores do atual Web of Science „ 
No exemplo anexo, aparecem descritos alguns produtos do 
ISI. Ao contrario do PubMed, requer-se pagamento para usd- 
los. A Capes disponibiliza produtos do ISI para Institutedes 
brasileiras (ver 13.18, Portal de Periddicos da Capes). 
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As bases de dados do I SI permitem a busca de diversas 
maneiras, dent re as quais, pelo no me do autor, period ico, 1 ns- 
titui^ao e palavras-chave no titulo e resumo. Como do artigo 
sao armazenadas as references nele citadas, forma-se uma 
extensa rede de informa^ao - literalmente, rede de ciencias. 
Uma caracteristica impar dessa base de dados e possibilitar 
a pesquisa bibliograflca a partir de um artigo publicado. Sao 
entao identificados os que o citaram. O processo continua pes- 
quisando as citayoes dos novos artigos. Forma-se, assim, uma 
rela^ao de textos sobre o tema em quest ao. 

Pelas facilidades que proporciona, as bases de dados do ISI 
sao muito utilizadas em estudos de quantifica^ao bibliograflca 
e, em especial, para: 

* A determina^ao do numero de citayoes de um artigo; ini- 
cia-se a busca por um texto e con fere-se quern e quantos 
o citaram, Dessa maneira, identifica-se o que um autor 
publicou e o uso de seu texto em outras pesquisas 

* A verifica^ao do impacto de um periddico; ver o exemplo 
numero 3 desta se^ao, sobre o journal of Citation Reports. 
O fator de impacto, proposto pelo norte-americano Euge¬ 
ne Garfield como Indicador da qualidade dos periddicos 
cientificos com base na analise de citayoes, e abordado 
no proximo capitulo, 

Exemplo s 13.8 Alguns produtos do Institute for 

Scientific Information 

Tod os os produtos a seguir especificados sao de cobertura 
geral e nao apenas restritos 4 area de saude. 

Exemplo 1 Web of Science 

Semanalmente, sao incorporados cerca de 19.000 novos 
artigos cientificos e 420,000 novas citagoes, Estao indexados 
nessa base de dados 9,200 periddicos cientificos classificados 
em Ires grupos (dados para 2007): 

* Ciencias (Science Citation Index) , com 6,650 periddicos 
indexados; registros desde 1945 

* Ciencias Sociais {Social Science Citation Index), com 
1.950 periddicos indexados; registros desde 1956 

* Artes e Humanidades (Arts & Humanities Citation Index), 
com 1,160 periddicos indexados; registros desde 1975. 

Exemplo 2 Current Contents 

O Current Contents foi extensamente usado pelos pesqui- 
sad ores durante decadas. Ele era publicado semanalmente, 
em papel, para seis campos do conhecimento. Apresentava a 
reprodu^ao fotografica do sumario (table of contents) de cada 
numero de centenas de periddicos de prestigio. Tambem apa- 
recia o endere^o dos autores, de mo do que podiam ser pedidas 
separatas dos artigos. O formato evoluiu para a versao eletro- 
nica e o conteudo foi expandido. O Current Contents Search 
contem informa^ao de 7.600 periddicos (85% com resumo) 
e 2 mil livros (dados para 2008). Edita do em varlas edi^oes 
tematicas, entre as quais, Current Contents Clinical Practice, 
Current Contents Life Sciences e Current Contents Social & 
Behavioral Sciences. 

Exemplo 3 Journal of Citation Reports (JCR) 

Publica^ao anual que apresenta os fatores de Impacto dos 
periddicos cientificos indexados pelo 1ST As revistas sao orga- 
nizadas em dezenas de areas, o que permite medir a impor¬ 
tance relativa do periddico em rela^ao aos outros da mesma 
area. O JCR e popular no rneio academico por trazer perio- 
dicamente os fatores de impacto dos periddicos. No Capitulo 


14, ele sera mencionado diversas vezes (ver 14.4, Indexa^ao do 
periddico e as se^oes seguintes). 

Exemplo 4 Web of Knowledge 

A Web of Science (Rede de Ciencias) faz parte de uma base 
eletrdnica maior, a Web of Knowledge (Redede Conhecimento), 
que inclui, dentre outras, a Derwent Innovations Index , sobre 
patentee 


13.9 EM BASE 

A EJVIBASE tern tambem uma longa histdria,. Sucedeu a 
Excerpta Medico, uma publicado periodica de resumes, em 
papel, Iloje, a marca registrada existe, JU mas a base de dados 
em forma eletrdnica e denominada EMBASE. 3] Pertence a 
Editora Elsevier, holandesa, e tern extensa cobertura em far- 
macologia. Indexa material de 4.550 periddicos publicados 
em 70 parses. Mais de 80% das citayoes sao acompanhadas de 
resumo. O seu tesauro, EMTREE, dispoe de 46.000 ter mo s e 
mais de 200.000 sindnimos. 


13.19 Scopus 

O banco de dados do Scopus pertence tambem 4 Editora 
Elsevier. 32 Com base no indice bibliografico Scopus, ess a 
editora disponibilizou o SClmago journal Rank (SJR), um 
indicador para medir impacto. 33 Dentre as vantagens de sua 
utiliza^ao, esta o acesso aberto, ao contrario do journal of 
Citation Report , este utilizado para o fator de impacto do 
Thomsom-ISI, que tern custos, Outra diferen^a e a atribui- 
$ao de pesos as citayoes e que depen de da fonte que citou o 
documento. As fontes com mais prestigio tern mais peso no 
indicador. 

ScienceDirect e uma outra base de dados operada pela 
Editora Elevler. 14 Contem mais de 10 milhoes de artigos pro- 
venientes de 2,5 mil periddicos cientificos. H4 tambem 6.000 
livros eletronicos. 

Os produtos da Elsevier e do ISI nao sao gratuitos na internet. 
No entanto, os pesquisadores brasileiros tern acesso ao seu conte¬ 
udo, ou parte dele, por meio do Portal de Periddicos da Capes. 


13.1 Google Academico 

O Google Scholar ou Google Academico e gratuito na 
internet. Contem textos integrals de numerosos artigos. 35 
Praticamente todos os artigos indexados em bases de dados 
e bibliotecas de livre acesso sao encontrados por essa via. 
Permite pesquisapor autor, publica^ao, data e terra. 3 *" 37 Utiliza 
um algoritmo semelhante ao do Scopus. 

Ate recentemente, os interessados so dispunham do banco 
de dados do ISI para pesquisa de citayoes. Em 2004, dois 
competidores emergiramr o Scopus e o Google Academico. 
Avalia^oes tern procurado determinar a extensao da cobertura 
de seus arquivos (ver exemplo). Pela SciELO, tambem sao pos- 
sfveis quantifica^oes. 
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Exemplo 13.11 Compara^ao entre ISI, Scopus e 
Google Scholar nas areas de oncologia e fislca 

Investigate comparative mostrou que as tres bases tem 
teor substancial de sobreposi^ao, 2j A cobertura depende do 
tema e do a no de publica^ao do artigo utilizado na avalia^ao. 
Os autores assinalaram tambem o desconhecimento do usua- 
rio de muitos detalhes da organ iza^ao dess as bases de dados. 
Conclulram que nenhuma das bases traz a solu^ao ideal para 
o problema de avaliar cita^oes. 


► 13.12 Bases de dados 
bibliograficos regionais 

As bases de dados mend on adas ate o memento sao ditas 
internacionais. I la tambem as que, pela iimitada abrangencia 
geografica, sao rotuladas de regionais* emborapossam envoi- 
ver varios palses. Foram implantadas para ampliar a divulga- 
<;ao e o acesso 4s publica^oes de uma regiao, seja ela constitui- 
da por continente ou substancial parte dele. Diversos palses 
europeus e asiaticos criaram seus proprios sistemas de indexa- 
que* sem o intuito de abrangencia mundial, tornaram-se 
importante meio para atender as necessidades nacionais de 
informal ao cientlfica 

A justificatlva para a cria^ao de bases de dados bibliografi¬ 
cos advem da simples constata^ao de que e vital para os pes- 
quisadores de diferentes centros comunicarem seus achados e 
trocarem informal oes. Isso tem sido dificil para investigado- 
res de alguns palses por meio das bases de dados internacio¬ 
nais, pois sao situ ad as, em sua maioria, em palses da America 
do Norte e da Europa Ocidental. Diante dessa situaqao, esfor- 
^os foram concentrados para a cria^ao de bases de dados na 
America Latina e, mais recentemente, as bibliotecas virtuais 
- assunto das proximas se^oes. Nelas, ha tambem a sele^ao 
das re vistas a comp or seu acervo por criterios de qualidade. 
Muitas references de traballios de pesquisadores da America 
Latina sao encontradas nessas bases eletronicas, embora, por 
motives divers os* nao sejam incluldas nas indexa^oes interna¬ 
cionais. Com a nova situa^ao, os artigos de pesquisadores da 
America Latina alcan^am maior visibilidade. 

Papel fundamental nas iniciativas de cria^ao desses pro- 
dutos eletronicos na America Latina tem tido a Bireme - 
Biblioteca Regional de Medicina ou* mais exatamente, Centro 
Latino-Americano e do Caribe em Ciencias da Saude, como e 
seu no me atualA 5 


► 13.13 LILACS 

A LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em 
Ciencias da Saude) e o mais importante Indice bibliografico da 
produ^ao cientlfica e tecnica em saude da regiao da America 
Latina e do Caribe. Implantada em 1982, indexa 787 periodices, 
dos quais 323 do Brasil - dados para 20IO, 39 Durante algum 
tempo, foi impresso o Index Medic us Latino-Americano 
(IMLA), lioje desativado. 

O principal objetivo da LILACS e promover a dissemina¬ 
te* da literatura tecnico-cientlfica latino-americana, em sua 


maioria ausente das bases internacionais de dados. Abrange 
a literatura relativa 4s ciencias da saude produzida por auto¬ 
res latino-americanos e publicada nos palses da regiao a partir 
de 1982. Inclui, alem de artigos cientlficos, livros, teses, anais 
de congress os, conferences, relatdrios tec nico-cientlficos e 
publica^oes governamentais. Predominam as publica^oes em 
portugues (49%) e em espanliol (40%). Registros em ingles, 
ale mao, franees e italiano totalizam os rest antes 11%. 

O acesso a base LILACS e 4 biblioteca eletronica SciELG e 
gratuito na internet. 35 


► 13.14 SciELO 

A SciELG (Scientific Electronic Library Online) nao e uma 
base de dados como a LILACS, mas uma biblioteca de revis- 
tas cientlficas em formato eletronico, de acesso livre na inter¬ 
net. Per mite o acesso gratuito a os textos completes de artigos 
cientlficos, por meio das tabelas de conteudo dos periodic os, 
do nome do autor, palavras-cliave, palavras do tftulo ou do 
resumo. Os artigos contem links para bases de dados biblio¬ 
graficos nacionais e internacionais. Foi iniciada em 1997, 
com o objetivo de tornar mais vislveis e acesslveis conceitua- 
das re vistas cientlficas da America Latina e do Caribe, Em 
1998, a cole^ao SciELG Brasil passou a operar normalmente 
na internet. No ano seguinte, surgiu a SciELO Saude Publica, 
com as principals revistas cientlficas latino-americanas de 
saude publica, de outros palses latinos e mesmo de entidades 
internacionais. Em abril de 2011, estavam incluldas as seguin- 
tes revistas de saude publica: Annali delHstituto Superiors di 
San it a. Bulletin of the World Health Organization, Cadernos 
de Saude Publica, Ciencia e Saude Coletiva, Gaceta Sanitaria } 
Revista Brasileira de Epidemiologia, Revista Cubana de Salud 
Publica f Revista de Salud Publica (Colombia), Revista de Saude 
Publica (Sao Paulo), Revista Espahola de Salud Publica , Revista 
Pammericana de Salud Publica e Revista Peruana de Medicina 
Experimental y Salud Publica. 

Em setembro de 2008, a SciELO contava no seu acervo com 
550 periodicos sendo 202 (37%) das ciencias da saude. 10 Dentre 
os 202 periodicos das ciencias da saude, 71 (35%) eram tltulos 
brasileiros, sendo 31 indexados no MEDLINE, 23 no EMBASE 
ell no ISI. Sete estavam indexados nas tres bases citadas. 

Em 2010, a cole^ao abrigava 638 periodicos cientlficos 
de acesso livre. Alem da publica^ao eletronica dos artigos, a 
SciELO prove frnfcs por meio de nomes de autores e de refe¬ 
rencias bibliogra fleas. Tambem lid relatdrio s e Indie ad ores de 
uso e impacto das re vistas, em consonincia com os principals 
Indices internacionais deprodu^ao dentffica. 4M2 


13.15 Biblioteca Virtual de Saude 

A Biblioteca Virtual de Saude (BVS), como o proprio nome 
indica, e um espa^o de informalao e comunica^ao cientlfica 
e tecnica, disponlvel na internet. 39 G acesso e livre aos usua- 
rios, sendo produto da iniciativa da Bireme, com a coopera¬ 
te regional e Internacional de centenas de institui^oes. A 
biblioteca comemorou 10 anos de existencia em 2008 e tem 
como objetivo o aumento da visibilidade, da acessibilidade e 
do uso da informalao cientlfica e tecnica gerada nos palses em 
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desenvolvimenlo. Urn outro proposito consists era facilitar a 
colab ora^ao entre centros do hemisferio sul. For essa via vir¬ 
tual, o usuario encontra agrupadas numerosas bases de dados, 
informa^oes divers as e milhdes de referencias bibliograficas. 
Na BVS, o leitor tern acesso tambem ao Portal de Revistas 
Cientificas em Ciencias da Saude.' 13 Os dados aqui mostrados 
e os correspondentes a LILACS e a SciELO podem ser encon- 
trados nas respectivas paginas eletronicas e na publica^ao 
Newsletter, da BVS.^ 


13.16 Revisdes criticas da literatura 

Recentemente, aparecerara bases corn material que deta- 
llia a informa£ao para o leitor, com apreciagao crftica do seu 
conteudo, o que veio preencher uma lacuna (ver esemplos). 
Anteriormente, neste livro (ver 4.6, Evidencias cientificas), foi 
mencionada a necessidade que os profissionais de saude sen¬ 
te m de fundaraentar suas decisoes em melhores comprova^oes 
cientificas. Para responder a essa demanda, surgiu, na decada 
de 1990, urn movimento organ iza do com o objetivo de ava- 


liar sistematicamente as inform a^oes sobre questoes clinicas 
releva ntes. Esse movimento ficou conhecido como medians 
baseada em evidencias , medicina baseada em comprova^ao 
ou medicina baseada em provas. Um instrumento poderoso 
ness a avalia^ao e a organiza^ao das evidencias e das recomen - 
dadoes por niveis, Um dos pilares para as recomenda^oes e a 
revisdo sistemdtica da literatura. O proposito da revisao siste- 
matica e identificar e divulgar as melhores provas, derivadas 
de investigates validas e confiaveis, a serem empregadas na 
tomada de decisao. Simultaneamente, afastar conclusoes que 
nao se sustentem em metodo valido e confiavel. 

H4 crfticas quanto 4 possibilidade do vies de publica^ao 
nas revisdes sistematicas e a inerente dificuldade de combinar 
dados de estudos feitos isoladamente, sem protocolo comum. 
No entanto, os resultados de revisoes sistematicas constituem 
progresso, pois complementam e, em alguns casos, substituem 
osproduzidospor revisao tradicional, ou seja, aquela realizada 
de maneira nao sistematica (ver 5.12). 

Varies grupos destacaram-se na produ^ao de material 
baseado em evidencias sobre questoes importantes da medi¬ 
cina, tornando seus resultados dispomveis para orientar a pra- 
tica clfnica. jD Tais resultados sao divulgados em publica^oes ou 
paginas eletronicas (verTabela 13.8). 


Tabda 13.8 Pontes de informa^ao para medicina baseada em evidencias na internet 


Identifka^ao 

AGP Journal (American College of Physicians) 

Agency for Healthcare Research and Quality* 

Australian Prescriber* 

Bandolier* 

Bandolera (Bandolier em espanhoi)* 

Centre for Health Evidence , Canada* 

Centre for Evidence Based Medicine, University of Oxford* 
Centre for Reviews and Dissemination, University of York* 
Clinical Evidence 

Cochrane Library (Biblioteca Cochrane), via BVS* 
DynaMed 

Essential Evidence Plus 

Evidence Updates* 

Evidence-Based Medicine 
Evidence in Health and Social Care* 

Excelencia Clinica (em espanhoi)* 

Health Information Research Unit McMaster University* 

Institute for Clinical Systems Improvement 

Internal Medicine Alert 

Journal WatcJ? 

National Guideline Clearinghouse* 

Portal da pesquisa 

Portal de evidencias em saude (BVS)* 

Prescrire (em fiances)* 

Therapeutics Initiative* 

UpToDate 


Endere^o 

http: //www, acpj c.org/ 

http: / /www. ah rq.gov/ clinic 

http; / /www. aust ralianpre scribe r.com/ 

http: //www, medicine.ox. ac.uk/bandolier/ 
http: //www. infodoctor.org/bandolera/ 

http: //www, cche.net. 1 ' 

http: //www, cebm. net/ 

http: //www.york. ac.uk/inst/erd/ 

http; //www. dinicalevidence.com/ 

http: //cochrane .bvs alud. org/ 

http: //www, ebscohost. com/dy name d/ 

http; //www. es sent i alevidenceplus. com 

http; //plus, me master, ca/evidence up dates/ 

http: //ebm .bmj.com/ 

http: //www. evidence.nhs. uk/de fault.aspx 

http://mvw.excelenciaclinica.net/ 

http; //hiru.mcmaster.ca 

http: //www. icsi.org/ 

http: //www, ahcpub.com/ 

http; //www. j watch .org/ 

http: //www, guidelines. gov/ 

http: //www.p ortaldap esqui sa.com .br 

http: //e vidences.bvsalu d. org/ 
http: //■www.prescrire.org/ frf 
http: / / www.ti. ub c.ca/ 

http: //www. upto date.com/ 


* Acesso gratuito. 
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Exemplos 13,16 Informa^oes gratuitas na Internet sobre 
me di cina base ad a em evidencias 

Eis algumas fontes, em ordem alfabetica: Bandolier, 
Cochrane Library e National Guideline Clearinghouse (para 
diretrizes clinic as). 

A BVS dispoe do Portal de Evidencias, que abriga revisoes 
sistematicas, ensaios cllnicos, sumarios de evidencia, avalia- 
<;oes economicas em saude, aval ia foes de tecnologias em saude 
e diretrizes para pratica clinica. 45 


13.17 Biblioteca Cochrane 

Em 1992, foi criado o Centro Cochrane, em Oxford, na 
Inglaterra. 4647 Archibald Cochrane, 1909-1987, medico e epi- 
demiologista ingles, desde longa data, chamava aten^ao para o 
desconhecimento quanto aos efeitosdas interven^oes medicas 
e propunha que elas deviam ser rigorosamente testa das por 
meio de ensaios randomizados.‘ 1H Afirmava ele que a cornu ni- 
dade cientlfica da area medica falhava por nao se haver orga- 
nizado para prover, aos profissionais que nela atuam, avalia- 
^des validas e con have is de Investigates relevantes sob re o 
real efeito das intervenydes medicas. Adiantava que isso pode- 
ria ser feito, por especialidades, e seus result ados divulgados 
e atualizados periodicamente. No ano de 1993, apareceu a 
Cochrane Collaboration, organiza^ao international sem fins 
lucrativos. Seu objetivo era justamente o de prover Informa¬ 
tes atualizadas e validas sobre questoes relevantes da pratica 
clinica. Funciona hoje com centros espalhados pelo mundo, 
um deles em Sao Paulo. 4 -' Por meio dessa organiza^ao, sao esti- 
muladas ou preparadas revisoes sistematicas sobre os efeitos 
das intervenes. 

A Banco de dados de 
revisoes sistematicas 

A Biblioteca Cochrane {Cochrane Library) foi criada em 
1995, como base de dados de revisoes sistematicas, O material 
que nela consta e produto de revisoes desse tipo, calcadas em 
artigos selecionados apos triagem metodica, que obedecem a 
criterios preestabelecidos. A Biblioteca tende a ser cada vez 
mais usada, visto estar se torn and o uma das principais fontes 
sobre evidencia cientlfica disponlvel na literatura. No campo 
da medicina, a base de dados dessa organiza^ao e uma das mais 
importantes fontes de revisoes sistematicas e metanalises.^' 

No Portal Cochrane BVS, alem da versao original em ingles, 
ha tambem em espanhol e um conjunto selecionado de resu- 
mos de revisoes sistematicas em portugues. 51 Inclui as revisoes 
sistematicas da Colabora^ao Cochrane, em texto completo, 
alem de ensaios clinicos, estudos de avaKayao economica em 
saude, informes de avalia^ao de tecnologias de saude e revi- 
soes sistematicas resumidas criticamente. O Portal Cochrane 
BVS e de acesso gratuito na America Latina. 

B Comentarios adicionais sobre a 
Biblioteca Cochrane 

As publica^oes e as bases de dados, armazenadas nessa 
biblioteca, contem milhares de revisoes sistematicas: 6,244 em 
julho de 2010. Embora numeros expressivos, sao diminutos 


diante da quantidade de questoes clinicas passfveis de serem 
investigadas e da necessidade de atualiza^des das ja realiza- 
das, As revisoes sistematicas tern sido dirigidas para esclarecer 
tern as de tratamento, sendo pouco contemplados outros angu- 
los da pratica clinica, como preven^ao, etiologia, prognbstico, 
diagnostic© e rastreamento, 


13.18 Portal de periodicos da Capes 

O portal de periodicos da Capes e uma biblioteca virtual 
sobre inform a^oes cientificas e tecnologicas destinadas a for- 
talecer a pos-gradua^ao no Brasil. Mantido pelo Governo 
Federal, por meio da Capes (Coordena^ao de Aperfei^oamento 
do Pessoal de Nivel Superior), orgao do Ministerio da 
Educa^ao, permite o livre acesso por pessoal das institutes 
de ensino e pesquisa credenciadas. Sao credendadas as enti- 
dades federais de ensino superior, as esta duals e municipals 
com programas de pos-gradua^ao recomendados pela Capes 
e as universidades particulares com conceitos de excelencia, o 
que significa terem obtido notas 5, 6 ou 7/ 2 Para os usuarios 
de entidades nao credenciadas, o acesso livre e garantido para 
parte dessa cole^ao, 51 

A cole^ao inicial tern se expandido e conta com grande 
quantidade de material, dentre os quais (dados para setembro 
de 2008): 

* Bases de dados de textos completes (mais de 12 mil pe¬ 
riodicos, sendo 18% de saude) 

* Bases de dados referenciais; ou de resumos (sao 125) 

- Bases de dados de teses e dissertates 

* Bases de dados de patentes 

* Sites disponiveis de textos completes de livros 

* Document©s cientificos, nacionais e inter nacionais, de 
livre acesso. 

As pesquisas podem come^ar pel as bases referenciais, para 
identificar artigos de periodicos e outros documentos sobre 
um dado assunto ou autor. Tem-se, assim, um panorama 
da area de Interesse. Por meio da inspe^ao dos titulos e 
d os resumos, avalia-se a convenience de con suit ar o texto 
completo. Esse e buscado nas bases de dados com textos 
completes do portal da Capes e, na sua fait a, nas bibliotecas 
ou por meio de sistemas pagos de obten^ao de documentos, 
dentre os quais: 

* Comuta^ao Bibliografica (Co mu!) coordenada pelo 
Ibict (Institute Brasileiro de Informat 0 em Cienda e 
Tecnologia ) 5 ' 1 

* Service Co operative de Acesso a D o cumento s (S cad) co - 
ordenado pela Bireme com a coopera^ao das bibliotecas 
integrantes da rede Biblioteca Virtual em Saude. bS 


13,19 Caracteristicas das 
bases eletronicas 

Nas se^oes anteriores do capltulo, foram resumidas as 
caracteristicas de importantes sistemas de armazenamento e 
recup era ^ao de informa £oes cientificas da area da saude. A 
maioria e mantida por entidades de paises desenvolvidos. 
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A Do meio impresso para o virtual 

Muitos indices bibliograficos surgiram ha algumas deca- 
das. Sens produtos eram divulgados pela impressao em papd. 
O advento do micro co input ado r, a sua populariza^ao e dis- 
posi^ao em rede mundial deslocaram a enfase para o meio 
eletronico. As bases virtuais possibiiitam maior quantidade de 
informai^oes indexadas e facilidade de manejo, atualiza^ao e 
corre^ao periodica, e tendem a expandir-se confirm amente. 
O MEDLINE compreendia 3 milhoes de artigos em 1973, 1! 
milhoes em 2002 e 19 milhoes em 2009. Simultaneamente, 
novas bases vao sendo criadas, 

Existem as bases de dados gerais para a pesquisa bio- 
medica, como o MEDLINE, e as especializadas, dedicadas 
a determinados tdpicos: AIDS e dancer sao exemplos. A 
cobertura que oferecem e variada. Ha as restritas, constando 
somente a referenda e outras com mais detalhes - o resumo, 
o end ere <fo do autor, as referencias bibliograficas e links para 
o texto. £ possivel, rapid amente, identificar a obra e mesmo 
cornu nicar-se com o autor. No passado, era costume solici- 
tar-se separata. Da-se o no me de separata ao impresso que 
contem o artigo publicado em re vista ou jornal no qual se 
mantem a mesma composi^ao tipografica. As bases de livre 
acesso vieram facilitar a obten^ao de textos integrals dos 
artigos por via eletronica, A circulate de separata perdeu 
importancia, 

Em sintese, a internet trouxe enormes facilidades ao 
usuario de publicadoes cientlficas, dentre as quais, rapidez de 
pesquisa, links de conexao, acesso a textos integrals e dialo- 
gos (interface com o usuario). A Tabela 13.9 contem endere^os 
eletrdnicos para textos completos gratuitos. Em rela^ao ao 
pagamento para uso de certas bases de dados, uma mesma 
base pode ser oferecida em varias versoes na internet, desde 
conteudo reduzido a todo o seu acervo, a depender do pre^o 
que o usuario concorda pa gar pelos servi^os. 

i Estrategias de busca da informant) 

Devido ao ample acesso aos sistemas de recupera^ao da 
informa (^ao, o usuario e beneficiado se estiver atualizado 


quanto ao modo de conduzir sua pesquisa em meio eletronico. 
Em term os ideais, as buscas sao plane) adas, pois ha diferentes 
formas e mveis de complexidade para faze-las: por exemplo, 
pesquisas por term os em titulos e resumes, nos campos dos 
descritores, por autor, por ano de publicado e por periodico. 5 * 
Tambem e importante o emprego de tecnicas que auxiliam nas 
pesquisas, como o uso dos radicals de palavras ( truncagem ). 

O planejamento das buscas em bases, seja a de referencias 
ou a de textos, requer habilidade em bem definir o tema a ser 
pesquisado e em escolher as melhores estrategias de buscas, O 
conhecimento do funcionamento das bases a serem pesqui- 
sadas e do sistema de palavras-chave utilizado em cada uma 
delasconcorreparao exito das buscas. 


13.20 Complementariedade das 
bases de dados bibliograficos 

A cobertura que as bases de dados alcan^am e muito diver- 
sificada, Por isso, elas sao complementares entre si. Em conse¬ 
quential sao muitas vezes usadas mais de uma base de dados 
para pesquisar um tema. 

Exemplos 13.20 Complementaridade dos bancos de 
dados bibliograficos 

Exemplo 1 Efetividade da acupuntura na dor lombar^ 

No intuito de selecionar artigos para revisao sistemaiica 
sobre a efetividade da acupuntura para a dor lombar, foi feita 
pesquisa no MEDLINE (1966-1996) e no EMBASE (1983- 
1996). A busca bibliografica resultou em 25 e 31 artigos, res¬ 
pect ivamente. Somente quatro estudos for am encontrados em 
ambas as bases, de modo que o total de artigos identificado foi 
de 52. A procura em outra fonte (Biblioteca Cochrane) forne- 
ceu mais dois artigos nao citados no MEDLINE ou EMBASE. 
Outro foi ainda encontrado na lista de referencias de um artigo 
de revisao publicado sobre o assunto. 


Tabela 13.9 Pontes de informa^ao para textos completos e gratuitos sobre saude na internet 


Identifka^ao 

Biblioteca Virtual de Saude 
Biomed Central 
Bireme 

Cochrane Library (Biblioteca Cochrane) 

Free Medical Journals 
Free Medical Books 
Open Access Centra! 

Portal da Capes* 

Portal de Revistas Cientificas em Ciencias da Saude 
PLoS ( Public Library of Science) 

Pub Med 
SciELO 


Endereco 

http; / Zwww.bvs.br/ 

http; //www.biome dcentral. com/ 

http; //www.bireme.br/ 

http: //cochrane .bvsalud. org/ 

http: / /www.fr eeme dicaijournai5.com/ 

http: / / wwwifeebooks4doctors.com/ 

http; / / ww w, openaccesscent ral.com/ 

http: / Zacessolivre.capes.gov.br/ 

http: //portal, revistas .bvs.br/ 

http; / Zwww.plos.org/ 

http; //www. ncbi.nim.nih.gov/pubme d/ 

http: / / www. scielo. org / 


*Endere^(j du Portal da Capes de acesso restrito: http://www.periddicos.capes.gov.br/ {ver 13.IS). 
Nota: veroutros cndere<fos de acesso gratuito na 'Tabeia 13.S. 
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Exemplo 2 Busca de artigos sob re 
efetividade do placebo 56 

Para identificar artigos na lingua inglesa, releva ntes em re vi¬ 
sa o sob re a import&ncia dos efeitos do placebo no tratamento 
e pesquisa da dor, foi realizada busca no MEDLINE (1980 a 
1993) e no Psyclnfo (1967 a 1993). O termo empregado foi 
efeito placebo. A busca do MEDLINE forneceu 163 artigos e a 
do Psyclnfo rendeu 41 artigos, nove dos quais tambem for am 
encontrados no MEDLINE. 


► 13.21 Sugestdes 

Procure entender o sistema de palavras-chave, Isso envolve 
esfor^os em varias dire^oes, dentre os quais, o de familiari- 
zar-se com os arquivos de dados bibliograficos e com as pala- 
vras-chave adequadas ao assunto. Por meio delas, as bases de 
dados sao inspecionadas para o encontro das obras de inte- 
resse. O conhecimento de como as buscas sao feitas por meio 
das palavras-chave facilfta, para o autor, selecionar melhor 
aquelas de maior interesse e, dentre elas, as mais adequadas 
para inserir no proprio artigo. 

Um modo de selecionar os descritores a serem usados em 
artigo cientifico consiste em formular pergunta nos seguintes 
termos: se eu estivesse pesquisando o assunto desse artigo , quais 
seriam os termos que empregaria para empreender essa busca? 
A resposta a tal quest ao tern dupla utilidade: indicar os ter¬ 
mos a serem usados como palavras-chave no artigo em pauta 
e apontar aqueles potencialmente utilizaveis para compor o 
titulo. 

Ao escolher os termos para constituir a lista de palavras- 
chave, em geral, entre tres a dez descritores, use, preferencial- 
mente, os da mencionada lista MeSH ou DeCS (ver Tabela 
13,3). Certifique-se antes se, nas instru^oes aos autores, e soli- 
citado o fornecimento de palavras-chave. Em caso positivo, 
siga a seguinte advertenciar "Devemos amlisar exaustivamente 
quais as palavras-chave registraremos no artigo y pots disso 
dependerd a difusdo e divulga$ao do nosso documentor 5 

As informa^oes apresentadas no capitulo estao atualiza- 
das ate a data em que foram escritas. Desde entao, podem ter 
havido atualiza^des e mudan^as de rumo. Portanto, procure 
as verso es atualizadas e mesmo novos caminhos. Os sites de 
busca, tipo Google, constituent um bom auxiliar nessas pes- 
quisas. 

Desenvolva habilidades para encontrar a literatura rele- 
vante nas bases de dados. Em diversas oportunidades - 
quando da prepara^ao do projeto de pesquisa, no desenrolar 
da investigate, na reda^ao dos resultados ou simplesmente 
para se manter atualizado - o autor precede a revisao do que 
foi publicado sob re o assunto de seu interesse. Tal tarefa pode 
constituir grande desafio, pela enormidade de liter atura cien- 
tifica a ser re vista, dispersa em numerosos perio dices, aliada 
4 dificuldade com a terminologia e ao tempo limitado de que 
usualmente se dispoe. Nao existe um unico caminho certo 
para acesso a informant) es cientificas. Ha varias op^oes que a 
pratica nos ensina para lidar com sites e bases de dados. 

Saiba delegar a pessoas compete ntes tarefa s que uma pes- 
soa tern dificuldade ou pouco tempo para realizar, Revisdes de 
temas e busca de artigos podem estar entre essas tare fas. Um 
bibliotecario atualizado em informa£oes em saude e de valor 
inestimavel. Para saber mais, veja os endereips eletronicos das 
Tabelas 13.7 a 13.9. 


De tudo o que foi sugerido neste capitulo algo e impres- 
cindlvel: a necessidade de saber lidar convenientemente com 
buscas eletrdnicas na internet. 


13.22 Comentario final 

No capitulo, foi analisada a utilidade das palavras-chave na 
divulga^ao e recupera^ao de inferma^oes. O seu uso adequado 
faz com que a pesquisa bibliografica seja realizada de modo 
eficiente. Com o presente capitulo, completa-se a apresenta- 
£ao das partes que compoem o infeio de um artigo cientifico: 
titulo (Capitulo 10), autores (Capitulo li), resumo (Capitulo 
12) e palavras-chave (Capitulo 13), O proximo capitulo versa 
sobre a escolha do periodico cientifico para o qual o artigo 
sera enviado, 
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0 nosso saberpode ser aumentado de duos maneiras: pda adi^do de 
conhedmentos novos epela simplifica^do do conhedmento existente. 

Claude Bernard, fisiologista francos, 18I3-1S78. 
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E xistem milhares de periodicos cientfficos para os quais o 
autor pod era sub meter artigo com vistas a publica^ao. Sa¬ 
ber como os periodicos estao organizados e valorizados possi- 
bilita melhores decisoes quanto ao endere^amento do artigo. 
Dentre os temas abor dados no cap it ulo, estao os fat ores que 
influendam a escolha do periodic©, a indexa^ao das revistas 
cientfficas em bases de dados, a cita^ao como meio de inferir 
qualidade e o idiorna de comunica^ao dentffica. 


14.1 Numero de 
periodicos cientlficos 

Vivemos em epoca frequentemente designada como de 
explosao da informa ^ao, conforme ilustrado nos exemplos 
anexos. Muitos periodicos cientlficos, entretanto, aparecem e 
nao ultrapassam os primeiros numeros. For analogia, diz-se 
que a area testemunlia taxas elevadas de natalidade e de mor- 
talidade. Inicia-se um periodico com relativa facilidade, mas 
mante-lo e frequentemente dificil por questoes de custo, 
estrutura e disponibilidade de bons artigos. Essa constataqao e 
particularmente aplicavel 4 area de pesquisa clinica e de saude 
publica, Dai uma primeira advertencia para o leitor: avaliar 
detidamente se vale a pena submeter o relate de pesquisa ori¬ 
ginal a periodico novo. Sera preferivel testa-lo submetendo 
outro tipo de artigo, um ponto de vista, uma atualizaqao ou 
uma carta ao editor. 

Exemplos 14,1 Explosao da infer ma^ao 
Exemplo 1 Jornais leigos 1 

Uma edi^ao do jornal de domingo traz mais informaqoes 
do que um cidadao comum, no seculo 19, poderia encontrar 
em toda sua vida. Essa afirma^ao, que se refere a um jornal 
estrangeiro, o New York Times, nao esta longe de tambem se 
aplicar 4s ediodes dominicais de muitos jornais brasileiros. 

Exemplo 2 Evolu^ao do numero de artigos cientlficos 2 ' 4 
Muitos periodicos cientlficos nao tern registro no ISSN 
(International Standard Serial Number) o que dificulta a deter- 
minaqao do numero exato de re vistas cientificas em circula- 
<;ao. Esse numero tambem depende dos criterios adotados 


Tabela 14.1 Criterios utilized os na 
seleqao de periodico cientifico para submeter 
artigo 4 publieaqao 

Prestigio do periodico 
Publico-alvo 

Caracteristicas do periodico 
Probabilidade de aceita<^ao 
Tiiagem 

Rapidez de publica^ao 
Caracteristicas do editor 
Utilidade das sugestoes dos revisores 
Habito de publicar naquele periodico 
Recomenda^ao de colegas 

Criterios pur ordem decrescente de importanria, Segundo avalia^ao realtzada 
entne pesquisadones da Faculdade deMedicina da Universidade de Stanford, 
nos Estados Unidos. 

Fonte: abreviada de Frank, 1994. 6 


para definir periodico cientifico. Algumas estimativas apon- 
tam evoluqao ascendente: 10 mil tftulos em 1951; um total de 
71 mil em 1987 e 150 milem 2000. Essas e outras cifras suge- 
rem que a quantidade de periodicos cientlficos tende a dupli- 
car em, aproximadamente, 12 a 15 an os, embora as previsoes 
dev am ser aceitas com reservas, 

Exemplo 3 Publica^oes na area de matematica 5 

Metade do milliao de artigos cientfficos publicados nessa 
area apareceu nos ultimos dez anos (dados validos para 1994). 


14.2 Fatores que influendam 
a escolha do periodico 

Diante do grande numero de periodicos em circula^ao, 
surge a pergunta: Como selecionar um para submeter artigo 
para publkagdof i, - v A Tabela 14.1 contem lista de alguns crite- 
rios utilizados. 

A Prestigio e pubiico-alvo 

O leitor exigente, em seu intuito de atualizar-se, tende a 
procurar periodicos respeitados pel a comunidade cientlfica,, 
O mesmo acontece com o escritor exigente, quando decide 
publicar umtexto, Escolhendo-se um periodico de grande res- 
peitabilidade, cujo campo de divulga^ao abranja o assunto do 
artigo, tende-se a alcan^ar o publico que se almeja. O prestigio 
de um periodico tern sido aferido pelas cita^oes que recebe, 
como se ver a no decorrer do capitulo. 

I Caracteristicas do periodico e tema 
da investigate 

Fazer combinar tema da investiga^ao com as caracterfs- 
ticas do periodico e essencial. Os relatos de pesquisa basica 
sao dirigidos para certos periodicos e os de pesquisa aplicada 
para outros. Em cad a uma dessas categorias ha diferen^as de 
abordagem e de publico-alvo, pois os editores de periodicos 
variam na polltica editorial que adotam (ver exemplos). Uns 
aceitam casos clfnicos, outro s nao. Ha preferencia por deter- 
minados formatos, como artigos curtos, revisoes e cartas, ou 
no enfoque que admitem: experimental, dlnico, epidemiolo- 
gico, medico-social, comportamental, availa^ao tecnologica. 
Por vezes, isso esta claro nas inst rupees a os autores ou na linha 
editorial seguida, expressa em algum lugar do periodico ou na 
sua pagina eletronica. Essas situates, no entanto, se modi fl¬ 
eam com o tempo. A inspe^ao dos ultimos numeros do perio¬ 
dico in forma as caracteristicas dos artigos preferencialmente 
publicados, o que permite avaliar se o seu relato e adequado 
a publica^ao. 

Outro aspecto a considerar e o tipo de acesso, se restrito 
ou amplamente disponlvel na internet. Uma medida que 
pode aumentar o prestigio do periodico e o acesso livre, o 
que ja ocorre nas re vistas nacionais indexadas no sistema 
SciELO. Mas aten^ao: existe custo elevado para divulgar 
texto em certos periodicos de prestigio de livre acesso (ver 
16,14, Fagamento para publicar). Uma segunda medida que 
pode aumentar o prestigio do periodico e a publica$ao em 
idiorna interna cion al (ver 14.13, Idiorna de comunica^ao 
entre cientistas). 
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Exemplos 14.2 R Caracterlsticas do periodico 

Exemplo 1 Publica^ao de artigo original 

sobre doen^a pulmonar 

Um artigo sobre doen^a pulmonar pode ser encaminhado 
para periodico da especialidade ou para um de carater geral 
que o aceite, casos, no Brasil, do jomal de Pneutnologia e da 
Revista da Associa$ao Medica Brasileira. Se a escolha for para 
periodico estrangeiro, Chest e JAMA poderiam ser, respectiva- 
mente, os selecionados. 

Exemplo 2 Mud antra de orienta^ao na acelta^ao de 

artigos em periodico cientiflco 

Uma revista cientlfica pode alterar sua orienta^ao de 
prioridades, sem modifica^ao do conteudo das instru^oes 
aos autores. Seja o caso de um periodico de pediatria. £ 
possivel que a mudan^a de editor, de um especialista na 
area social para outro, do campo da neonatology fa^a com 
que avalia<;6es tecnoldgicas, de produtos e procedimentos, 
passem a ter prioridade em rela^ao a estudos epidemiolo¬ 
gic os, 

C Probabi!sdade de aceita^ao do artigo 
para publica^ao 

Os periodicos de maior prestlgio sao indexados nas bases 
de dados mais importantes. Sao essas bases as mais procura- 
das em buscas bibliograficas, o que refort^a a preferencia do 
autor em ter seu texto nelas incLuldo. No entanto, e mais dificil 
publicar artigo nos periddicos de prestlgio. Veremos que ha 
hierarquia de periodicos indexados (ver 14,4C). Buscar um 
que nao esteja situado muito alto na hierarquia pode ser um 
caminho para submeter artigo. 

* l Tiragem (ou circula^o) 

Tiragem significa o total de exemplares impresses de cada 
fascicule de uma pubLicatfao. Nao e o mesmo que impacto (ver 
exemplo), Alguns periodicos de muito impacto tern circula¬ 
te reduzida e vice-versa. Pelo menos dots fatores, inter- 
relacionados, tendem a tornar a tiragem do periodico cientlfico 
fator de importancia secundaria na decisao do autor sobre 
para qual deles enviar seu artigo, Primeiro, o acesso & internet 
e o numero de periddicos disponiveis em acesso livre estao 
aumentando rapid amente. Segundo, o numero de assinantes 
estd diminuindo e o pre^o da assinatura, aumentando acima da 
infla^ao, o que desestimula a compra do periodico impresso. 
Mesmo as bibliotecas t£m dificuldade em manter assinaturas 
dos periodicos que estao no proprio acervo. 

Exemplo 14.2D Annals of Internal Medicine 

A circulate de cada numero desteperiodico em 2010, segundo 
dados dapagina eletronica, era de mais de 130 mil exemplares. O 
fator de impacto do periodico no mesmo ano era 16,2. 

Rapidez de publica^ao 

A rapidez de publica^ao representa aspecto decisive 
na escolha do periodico. Qualquer autor espera que seja 
mlnimo o intervalo decorrido entre o envio dos originals e 
apublica^ao. Os periddicos mais ageis nesse processo edito¬ 
rial, ou os que facilitem publica^oes rapidas sob a forma de 
comunica^oes breves ou outro modo de divulga^ao, tendem 


a ser benefi dados. A submiss ao eletronica cone or re para 
diminuir o tempo decorrido entre a data do envio e a de 
publica^ao. As datas de submissao e aceita<;ao sao divulga- 
das na maioria dos periodicos cientificos (ver 17.9, Prazos 
de publica^ao), 

Habito de publicar 

O habito de divulgar pesquisas em determinado periodico 
influencia na escolha depara onde enviar um novo artigo. Se o 
autor ficou satisfeito com a publica^ao do artigo em um deles, 
tende a submeter outros ao mesmo periodico. A facilidade de 
comunica^ao ou de acesso ao editor pode ser determinante 
para criar, no autor, o habito de enviar artigos a determinada 
re vista cientlfica. 

Comentarios 

Existem outros fatores que influenciam o autor na sele^ao 
do periodico. O prestlgio do periodico, o publico-alvo (ou 
seja, a clientela para onde o artigo e endere^ado) e o idioma 
em que sera divulgado tern dominado os debates sobre escolha 
do periodico. Esses topicos sao detalhados a seguir. 


► 14.3 Qualidadeda 
prod u?ao cientlfica 

A qualidade de um artigo cientlfico e determinada por jul- 
gamento de especialistas, em processo denominado revisda 
por pares, tema do Capltulo 17. Em termos ideals, a quali¬ 
dade de uma pesquisa deveria ser avaliada com rela^ao ao seu 
objetivo. O objetivo da pesquisa em saude e melhorar a qua¬ 
lidade de vida, mais especificamente, a saude da popularao/ !> 
Multiples fatores influenciam a saude da popula^ao, e nao e 
tare fa simples isolar a contribute proven iente da pesquisa 
de todos esses fatores. Uma op^ao para mensurar qualidade 
cientlfica seria verificar a propria utiliza^ao dos artigos de 
pesquisa pelos profissionais da area, Como isso tambem nao 
e facil, adotam-se outros caminhos, ID Dois meios indiretos de 
avalia^ao sao muito us ad os: 

■ Indexa^ao do periodico em bases de dados bibliograficos 
(ver a seguir) 

i Frequencia com que o artigo public ado e citado (ver se- 
^ao 14,5 e seguintes). 


14.4 Indexa^ao do periodico 

Verificar a indexa^ao do periodico em que a pesquisa 
foi public ad a e um caminho simples para estimar prestlgio. 
So mente pequena parte dos periodicos cientificos e indexada. 
No ano de 1980, estimava-se em cerca de 20 mil o numero de 
periodicos biomedicos, No MEDLINE, estavam indexados, a 
mesma epoca, 2.600 periddicos. Logo, a maioria dos periddi¬ 
cos bio medicos nao era inclulda nessa base de dados. Embora 
os numeros tenliam mudado, a conclusao permanece valida: 
apenas pequena parte dos periddicos cientificos e indexada 
em bases de dados de prestlgio. 
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Ciencia principal e ciencia secundaria 

Outro metodo empregado para estimar o prestlgio de um 
periodico cientifico e o niimero de citato es que recebe. Apenas 
um grupo relativamente pequeno de periodicos recebe muitas 
citato es (ver exemplo). O fato das citato es provirem de um 
circulo reduzido de periodicos cientificos tem sido utilizado 
para classificar as publica^oes e, de maneira geral, a ciencia, em 
duas categorias, segundo apare^am ou nao na base de dados do 
Institute for Scientific Information.' As revistas mais citadas sao 
enquadradas como de qualidade superior, de maior impacto. 
Elas sao consideradas a elite, a ciincia principal {mainstream 
science ), As denials sao condenadas & pouca difusao, por nao 
fazerem parte do nucleo de periodicos de elite. Constituem a 
ciincia secundaria. A dificuldade tem sido obter o consenso na 
forma^ao desse nucleo de elite. 

Poucos periodicos de pafses em des envoi vim ento sao 
indexados em bases internacionais de prestlgio, o que signi- 
fica que a maioria tem pouca visibilidade. Como os autores 
preferem periodicos indexados para pubLicar seus melho- 
res artigos, muitos nao indexados encontram-se em circulo 
vicioso, do qual e dificil se libertarem. Nao sao indexados 
porque nao public am numero significativo de bons artigos e, 
como nao publicam numero significativo de bons artigos, nao 
sao considerados para indexa^ao nos bancos de dados mais 
express! vos. 

Diante da dassifica^ao dos periodicos em duas categorias, 
ciencia principal e secundaria, surge a questao: os periodicos 
rotulados como secundarios deveriam desap arecer? Sao eles 
dispensaveis? O leitor e instado a reflet ir sobre o assunto. Na 
sequeneia, ha subsidies para auxiliar a reftexao sobre a materia, 

Exemplo 14.4A Grupo de periodicos cientificos 

de elite JlsL2 

Um nucleo de 150 re vistas responde por metade do que e 
citado pel a literatura cientifica. Um outro grupo, expandido 
para abarcar 2 mil revistas, abrange 95% dos artigos citados. 

B Crlterlos para indexagao do period ico 

Requisites de qualidade sao fixados por responsaveis pelas 
bases de dados e precisam ser preencliidos para que um peri¬ 
odico seja indexado. A publica^ao do artigo em um perid- 
dico Indexado e conveniente, visto que tera visibilidade para 
o meio cientifico e maior disponibilidade para uso imediato, 
pois muitos artigos sao obtidos, rapid am ente, por via eletrd- 
nica, Isso significa que o textosera provavelmente encontrado 
quando os cientistas pesquisarem a literatura para se Informa - 
nem sobre dado tema ou campo do saber. 

Exemplo 14.4B Crlterlos para a indexado 

adotados na LILACS 3 * 

A Tabela 14.2 content os criterios para a indexado de perio- 
dico cientifico nessa base de dados. Com pequenas modifica^oes, 
sao esses os criterios utilizados nas denials bases de dados. 

Hierarquia dos periodicos cientificos 

Os artigos divulgados em periodicos Indexados sao tidos 
como de boa qualidade. Como ha muitas bases de dados 
bibliograficos, elas sao formal ou informalmente organizadas 
em nlveis pelo prestlgio que gozam na comunidade cientifica. 


Tabela 14.2 Critdrios para a indexa^ao de periodico 
cientifico na base de dados LILACS 


Sao considerados para indexa^ao na base de dados LILACS os 
periodicos cientificos da area de Ciencias da Saude, publicados na 
America Latina e Caribe, em portugues, espanhoi ingles e frances, 
que respeitem os seguintes criterios: 

Conteudo. O merito cientifico e o principal fa tor para a 
sele^ao de um novo titulo. Para avalia^ao do merito 
cientifico sao considerados os seguintes fatores de qualidade: 
validade, importancia, originaiidade do tema, contribute 
para a area tematica em questao e estrutura do trabalho 
cientifico. A publica^ao de uma quantidade de artigos originais 
(minimo de 50% do total de artigos) e obrigatoria para a selegao 
de um titulo. 

Revisdo por pares. A revisao e aprova^ao das contributes 
para os periodicos cientificos devem ser realizadas pelos 
pares. O periodico deve especificar formalmente qual e o 
procedimento de arbitragem seguido para a aprova^ao 
de artigos. £ obrigatoria a indica^ao das principais datas do 
processo de arbitragem, incluindo as datas de recep^ao e 
aprova^ao. 

Comite editorial O periodico deve possuir um Comite Editorial 
reconhecidamente idoneo. 

Regularidade de publica^do. A reguiaridade de publica^ao e 
um dos criterios obrigatorios no processo de avalia^ao. Para 
ser selecionado para a base de dados LILACS, o periodico 
deve aparecer pontuaimente de acordo com a periodicidade 
estabelecida. 

Periodicidade „ A periodicidade e um indicador do fiuxo da 
produ^ao cientifica da area especifica coberta pelo periodico. Na 
area das Ciencias da Saude, e recomendavei que o periodico seja, 
no minimo, trimestral 

Tempo de existencia. O periodico deve ter pelo menos ties fasciculos 
publicados para ser considerado para avalia^ao. 

Normaliza^do. Os periodicos devem especificar as normas seguidas 
para a apresenta^ao, estrutura^ao dos textos e referencias, de 
mo do que seja possivei a avalia^ao da obediencia a normatizagao 
proposta. 

Apresenta^do grafica (layout). O periodico deve ter qualidade 
grafica (apresenta^ao grafica, ilustra0es e impressao), no formato 
tradicionat impresso ou eletronico, 

Funte: abreviada de LILACS 2010."' 


Os periodicos inclufdos em cert as indexa^oes, como no Web 
of Science e no MEDLINE, sao considerados de qualidade 
superior. Uma hierarquia de periodicos e feita pelo tama- 
nho dos seus respect!vos fatores de impacto, como explicado 
mais adiante. O mo do pelo qual se a valla a publica^ao cientf- 
fica nacional esta fundamentado nessa hierarquia {ver 14.12, 
Classifica^ao QUALIS). 


14.5 Classificagao dos periodicos 
pelo numero de citagoes 

Uma maneira para classificar um periodico seria pelo 
numero total de citato es que recebe. Esse, porem, nao e um 
bom criterio. Beneficiaria aqueles com muitos artigos, como e 
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o caso das de circula^ao semanal. Levariam vantagem se com- 
parados aos mensais, trimestrais ou anuais (ver exemplo). 

Exemplo 14.5 Numero de artigos publicados em alguns 
periodkos cientifkos em 20(M 

British Medical journal (n = 623 artigos). Lancet (n = 415), 
}AMA (n = 351), New England Journal of Medicine (n = 316), 
Archives of Internal Medicine (n = 232), Annals of Internal 
Medicine (n = 139), Canadian Medical Association journal 
(n = 1.00), Annual Review of Medicine (n = 29). 


14.6 Fator de impacto do periodico 

Uma forma de neutralizar o efeito volume foi proposto 
em meados do seculo 20 e recebe a denomina^ao de fator de 
impacto. 

Fator de impacto e um indicador que express a o numero 
de vezes que um periodico e citado. A base de dados tradido- 
nalmente usadapara o calculo do fator de Impacto foi descrita 
(ver 13.8, Web of Science). 

A Calculo do fator de impacto de um 
periodico cientffico e sua interpreta^ao 

Para se obter o fator de Impacto, divide-se o numero de 
cita^oes pelo numero de artigos publicados (ver exemplo). 
Embora o procedimento possa ser feito para outros perlodos, 
para tres ou para cinco an os, a form a mals empregada abrange 
dois anos. No caso, o fator de impacto para determinado ano 
indui as cita^des registradas nesse mesmo ano e os trabalhos 
publicados nos dots anos anteriores. A forma de calculo do 
fator de impacto neutraliza o efeito da quantldade de artigos 
publicados em um periodico, 

Um fator de impacto igual a "1” signifies uma cita^ao por 
artigo publicado no periodo considerado, Quanto mais citado, 
malor o fator de impacto do periodico, o que signifies reputa- 
^ao de qualidade, de prestigio. ]2,] ' v:l5 

Exemplo 14.6A Fator de impacto do New England 

Journal of Medicine 

G fator de impacto do NEJM, em 2009, foi 47,1 (ver Tabela 
14,3). Portanto, cada artigo publicado naquele periodico, no 
periodo de referenda, teve em media 47 citatoes, Ilavera arti¬ 
gos com poucas cita^oes e outros muito citados. 

Ilouve 452 autocita^es no mesmo periodo (1,5% de 32. 833). 
A exclusao das autocita^oes re sulta em pequeno decrescimo 
no fator de impacto do NEJM: 46,4 no ano de 2009. 

Fator de impacto de aiguns periodkos 

As revistas Indexadas sao organizadas em dezenas de areas. 
Period icamente, os fat ores de impacto sao divulgados no 
Journal of Citation Reports. Por ser essa a forma de divulga- 
<;ao, usa-se a expressao/ator de impacto do journal of Citation 
Reports, fator de impacto do JCR t fator de impacto do iSLfator 
de impacto do ISl-Thomsom ou fator de impacto do Thomsom- 
Reuters com o mesmo signiflcado. 

Ha variances na lists a cada ano, o que significa possibili- 
dade de inversao de posi^oes do periodico. O indicador, como 


Tabela 14.3 C£culo do fator de impacto do 
New England journal of Medicine para 2009 

Formula para o calculo do fator de impacto: A/B 

Numerador da fra^ao (A): citatoes recebidas = 32.S88 

Numero de citatoes em 2009 de artigos publicados em 2008:16.072 

Numero de cita^oes em 2009 de artigos publicados em 2007; 16.816 

Soma: numero de citac^oes em 2009 de artigos publicados em 2007- 
2008: 32.888 

Denominador da fra^ao (B): artigos publicados = 699 

Numero de artigos publicados em 2008: 356 

Numero de artigos publicados em 2007: 343 

Soma: numero de artigos publicados em 2007-2008: 699 

Calculo do fator de impacto: A/B = 32 888 / 699 = 47,050 

Interpreta^ao: cada artigo e, em media, citado 47 vezes. 

Fonts: adaptada pelo autor a partir de informant's disponiveis no izie do 
Web of Science. 


explicado, provem de uma base de dados espedfica, a do 1SI. 
Em termos exatos, o fator de impacto inform a quanta s vezes, 
em media, os artigos de um periodico sao citados nos perio¬ 
dical cobertos por essa base de dados. Note-se que se trata de 
valores medios (ver exemplos). Pode ocorrer de um artigo em 
periodico de alto Impacto nao ser nunca citado. Numero con- 
side ravel de editores aceita artigos para publica^ao em fun^ao 
das cita^oes que possa ter. O que eles miram corn tal procedi¬ 
mento e aumentar o fator de impacto do periodico e, conse- 
quentemente, o seu prestigio nacomunidade cientifica. 

Exemplos 14.6B Curio sid ad es sobre o fator de impacto 

Exemplo 1 Poucos periddkos tdn alto fator 
de impacto 15 

Somente 10% dos periodkos alcan^avam um fator de 
impacto de tres ou mais na decada de 1990. 

Exemplo 2 Fator de impacto de periodkos de medidna 
interna - general & internal medicine na classifka^ao do 
Journal of Citation Report 16 

G New England Journal of Medicine e o periodico de malor 
impacto de medicina interna (ver Tabela 14.4). 


Tabela 14.4 Fator de impacto dos quatro prindpais 
periddicos internadonais de drculaqao semanal, 
na area de clinica medica, periodo 2007-2009 


Periodicos de clinica medica 

2007 

2003 

2009 

New England Journal of Medicine 

52,6 

50,0 

47,1 

Lancet 

28,6 

28,4 

30,8 

JAMA (Journal of the American 
Medical Association) 

25,6 

31,7 

28,9 

British Medical Journal 

9,7 

12,8 

13,7 


Fonts: adaptada pelo autur a partir de informa^es disponiveis no site do tVefr 
of Science. l<1 
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Exemplo 3 Fator de impacto dos principals periodicos 
brasileiros indexados no Institute for Scientific 
Information (IS I) 

No ano 2000, o Pais contava com 16 titulos indexados 
nessa base de dados, segundo o Journal of Citation Reports. 1 " 
Os fatores de impacto variavam de 0,67 a 0,03. lira fator de 
impacto de 0,03 signifies media de uma cita^ao para cada 33 
artigos publicados na revista. Todos os periodicos cientlficos 
brasileiros indexados nessa base de dados ate 2005 tinham 
fator de impacto inferior a “1*. Somente em 2006, tres peri¬ 
odicos alcan^aram um fator de Impacto 1 (um) ou ligeira- 
mente superior; Memdrias do Institute Oswaldo Cruz (1,20), 
Brazilian Journal of Medical and Biological Research (1,08) 
e Journal of Brazilian Chemical Society (1,00). A evolu^ao 
dos fatores de impacto desses periddicos ate 2009 aparece na 
labela 14.5. 


Tabela 14.5 Fator de impacto dos trds periddicos 
brasileiros mais bem situados no periodo 2007-2009 


Periodicos 

2006 

2007 

2008 

2009 

Memorias do Instituto Oswaldo 
Cruz 

1,20 

1,23 

1,45 

2,10 

Journal of the Brazilian Chemical 
Society 

1,00 

1,54 

1,43 

1,46 

Brazilian Journal of Medical and 
Biological Research 

1,08 

1,15 

1,22 

1,08 

Fonte: adaptada pelo autora partir de Enforma^des dispone veis no 
Citation Report,™ 

Journal of 


14.7 Usos do fator de impacto 


O sentimento de pesquisadores e usuarios ante o fator de 
impacto varia da aceita^ao irrestrita a rejei^ao. 1 '-' 

Aspectos positivos do fator de impacto 

Eis uma smtese de aspectos positivos imputados ao fator 
de impacto: 18 

■ O indie ad or e o mais utilizado em quantificagdes biblio- 
metricas embora nao seja instrumento perfelto para ava- 
lia^ao 

■ Tem a vantagem de estar disponivel para uso; ate 
2004, era a linica opqao importante para analise de 
citaqoes 

■ Em cada especialidade, formam-se liierarquias de pe¬ 
riddicos cientlficos em fun^ao do tamanho dos seus fa¬ 
tores de impacto. Os periddicos com maiores fatores 
de impacto sao aqueles em que e mais dificil ter arti¬ 
go aceito para publicaqao. A maioria desses periddicos 
existia antes de o fator de Impacto ter sido us ado pela 
primeira vez 

* A aceita^ao do fator de impacto como me did a de quail- 
dade e consequencia de estar em acordo com a opiniao 
prevalente sobre os melhores periddicos de cada especia- 
lidade; portanto, preenche o criterio para validade logica 
do fator de impacto. I j p3bS 


B Limita0es do fator de impacto 

Na Tabela 14.6, encontra-se lista de problemas relaciona- 
dos ao uso desse indicador, O seu emprego requer o conhe- 
cimento das premissas nas quais esta fundamentado, pois o 
tem a esta repleto de controversias. 1QJQ ' y Alem disso, trata-se 
de uma fonte de informaqao, a ser complementada com outras 
para que se proceda a avalia^ao mais just a da qu alidade das 
pesquisas. jLUj ' jr: Registre-se que os livros nao sao mduldos 
como fonte de cita^ao. 

Foi mostrado que o fator de impacto e obtido pela divisao 
do numero de cita^oes (numerador) pelo numero de artigos 
publicados (denominador). Os problemas podem estar tanto 
em um como no outro termo da relaqao. 

C Problemas com o fator de impacto: 
o numerador da fra^ao 

O numerador da formula para o calculo do fator de Impacto 
e constltuido pelo numero de cita^oes recebidas pelo perid- 
dico (ver Tabela 14.3). Quanto maior o numerador, maior o 
fator de impacto do periodico. 

O impacto pode ser melhorado por publica^ao de revisoes 
- usualmente mais citadas que os artigos originals - ou pela 
inclusao de alguns poucos artigos frequentemente citados (ver 
exemplo s). Isso o cor re com artigo sobre um dado metodo, 
amplamente adotado por pesquisadores, e que passa a ser refe¬ 
renda no relato de investigates sobre o tema. Alguns consen- 
sos sao tambem muito citados. 

O numerador pode ser manipulado, caso dos autores pri- 
vilegiarem a autocita^ao e a cit a^ao mutua de coautores ou 
investigadores de grupos proximos, incluindo somente artigos 
recentes da base do I SI. 

Os traballios em cert as areas de pesquisa, como a clinica, 
ap resent am reconhecimento em mais longo prazo, em detri- 
mento de outros, como aqueles alusivos 4s ciencias basicas, 
que sao citados em tempo cur to, apos a respectiva publica- 
ifao. 2 " 


Tabela 14.6 Problemas assodados ao uso 
do fator de impacto 

A base de dados e seletiva. 

A exists neia do fator de impacto modifica o comportamento dos 
cientistas. 

A existeneia do fator de impacto modifica o comportamento dos 
editores: privilegiam cita^ao e nao ieitores. 

A autocitagao raramente e neutralizada. 

As revisoes tendem a ser a forma de artigo mais citada. 

A base de dados tem vies de maior enfase para publica^oes em 
ingles. 

A base de dados e dominada por publicaqoes norte-americanas. 

O fator e fun^ao do numero de referencias por artigo, que varia 
entre os campos do saber. 

O tipo de pesquisa (por exemplo, se basica ou aplicada) influencia 
fortemente o fator. 

Determinados campos do saber nao dispoem de iornais de alto 
impacto. 
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Os habitos de divulga^ao, adotados por pesquisadores de 
cada area, tambem influenciam o fator de impacto. Em algumas, 
sao dtados numero.sos artigos em cada publica^ao; em outras, o 
numero e me nor, contendo substantial proporfio de Uteratura 
cinzenta, Ainda ha areas, da qual a saude publica e ilustra^o, em 
que muitas pesquisas sao prindpalmente de interesse regional, de 
impacto potencial na saude da populate mas nao encontram 
receptividade em periodicos do Primeiro Mundo. 

Exemplos 14,7 C Categories de artigos muito dtados 

Exemplo 1 Descri^ao de metodo 

Os 100 artigos mais dtados para o periodo 1961-1982, na 
base de dados do ISI, tiveram entre 2 mil a 100 mil cita^oes. 2 * 
Os artigos sobre metodo s labor atoriais o cup am posiyao de 
destaque. O mais citado da rela^ao, que ate entao estava con- 
templado com 100.639 cita^oes, tern o seguinte tftulo: “Protein 
measurement with the folin phenol reagent* 1 . 29 Em 2006, tal 
artigo ha via sido citado mais de 300 mil vezes. l& Um artigo 
sobre a tecnica de Southern Blot , embora bem me nos do que o 
necem-mencionado, tern mais de 30 mil cita^oes. 10 

Exemplo 2 Relate de consenso 

Na serie ISI Essential Science Indicators para artigos de medi- 
cina interna public ados nos ultimos 10 anos, 3j um consenso 
e dos mais dtados: “ A revised European-American classifica¬ 
tion of lymphoid neoplasms: a proposal from the International 
Lymphoma Study-Group” com 3.377 cita^oes. 32 

Exemplo 3 Compara^ao de cita^oes segundo 

tipo de delineamento 33 

As metanalises foram o deline amento mais citado em inves¬ 
tigate comparativa sobre tipos de delineamentos: 33% das 
metanalises publicadas em 1991 receberam mais de 10 tita- 
dentro de dois anos na base de dados do Science Citation 
Index (Web of Science). O percentual aumentou para 44% nas 
publicadas em 2001. As metanalises receberam dims vezes 
mais citato es que as revisoes narrativas. 

Estudos randomizados tiveram o segundo maior impacto, 
23%, em 1991 e 30%, em 2001. Outros delineamentos (estudos 
de coorte, estudos de caso-controle, revisoes nao sistematicas e 
analises de custo-efetividade) alcan^aram porcentagens de cita¬ 
to na faixa de 10% a 25%, Os relatos de caso foram os de menor 
impacto, pois menos de 1% recebeu mais de 10 cita^des. 

D Probfemas com o fator de impacto: 
o denominador da fra^ao 

O denominador da formula para o calculo do fator de 
impacto e constituido pelo numero de artigos citaveis publica - 
dos (ver Tab el a 14.3). Quanto menor o denominador, maior o 
fator de impacto do periodic©. 

O problem a reside em que, exceto para artigos originals, 
nao ha re gras expllcitas do que se inclui como outro s artigo s 
citaveis, o que gera controversies. O exemplo anexo iiustra a 
afirma^ao. 

Exemplo 14.7D Cdlculo do fator de impacto do 

periddico eletronico PloS Medicine** 

Simulates mostraram que o fator de impacto para o perid- 
dico em apre<jo varia de 11, quando somente pesquisas origi¬ 
nals sao incluidas no denominador, a menos de 3, se os demais 
tipos de artigos public ados no periodic© sao considerados. 


14.8 Pesquisas do Primeiro Mundo 

Q conteudo da base do IS I re flete prindpalmente as pesqui¬ 
sas sobre saude no Primeiro Mundo. Se as investigates dos 
palses sub desen volvidos nao estao nela fielmente rep resen- 
tadas, isso nao significa comp Id contra esses palses. Trata-se 
apenas de uma op^ao para organizar informa^des de que dis- 
poem os paises do Primeiro Mundo, para servir a os seus pes- 
quisadores, sem preocupa^ao com representatividade geogra- 
fica ou de utilidade is demais na^oes. Revistas internacionais 
de prestigio, as melhores situ ad as nas bases de dados como 
as do ISI, nao tern como criterio publican conhecimento de 
interesse local do Terceiro Mundo. Nao se trata de problema 
de qualidade, em muitos casos, mas sim de um complex© de 
fatores que resulta em diftculdade de acesso de pesquisas de 
interesse do Terceiro Mundo aos periodicos de prestigio do 
Primeiro. 

Exemplos 14.8 Investigatees consideradas como ci£ntia 
secundaria por criterio® de citato ou indexa^ao 

Exemplo 1 Pesquisa sobre a doen^a de Chagas 
Pode ser que as investigates de cunho operational, clinico 
ou epidemiologico, mesmo as de grande impacto social, pela 
possibilidade de eliminate desse problema de saude publica, 
nao despertem Interesse no Primeiro Mundo. Portanto, nao 
terao espa^o nos periodicos de elite e serao tratadas como 
ciencia secundaria, por esse criterio. £ possivel que os rela¬ 
tos de investigates de cunho molecular sobre o mesmo tema, 
pelas suas potenciais aplicates em outros campos do conhe¬ 
cimento, tenham diferente destino e sejam considerados para 
publica to em periodicos de prestigio. 

Exemplo 2 Pesquisa sobre a dengue 
Qs relatos de pesquisa epidemiologic a sobre dengue tern 
espa^o limit ado - ou praticamente nulo - nas bases de dados 
do ISI. Sao considerados como ciencia secundaria, Talvez 
tenha lugar o relato de algo bizarro, atlpico, incomum, como 
as complicates neurologicas da doen^a, Assim, um programa 
de p os-graduate que se atenha a pesquisas de temas locals 
podera ser consider ado produtor de ciencia secundaria, pela. 
sua conexao 4 solu^ae de problemas locals, e esc ass a possi¬ 
bilidade de seus result ad os encontrarem lugar em periodicos 
internacionais de prestigio. A pos-graduate em apre^o tera 
conceitos baixos pelos criterios de qualidade da publica to 
adotados nas nossas Institutes que lid am com o assunto, 
como o CNPq e a CAPES. 

Seletividade da base de 
dados bibliograficos 

Nos paragrafos anteriores, foram real^ados temas que nao 
sao de interesse imediato da comunidade dent Idea de paf- 
ses industrializados, exemplificados pela doen^a de Chagas 
e dengue. As bases de dados de prestigio que Indexam as 
publica^oes refletirao essa seletividade. Ha outros aspectos 
a considerar. 

Os requisitos necessaries para a inclusao de periodicos na 
base do ISI sao, aproximadamente, os mesmos empregados 
em outras bases de dados, Dentre eles, encontra-se o merito 
cientffico, a existencia de processo de revisao por pares para 
avaliar os artigos, um numero significative de artigos origi- 
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nais ou de revisao crftica, a regular! dade e a pontualidade 
no aparecimento dos ntimeros e as normas de publicagao 
usadas coerentemente (ver Tabela 14,2), Porem, a aplicagao 
desses principios re vela que nao sao os unices. Os periodic 
cos publicados em outros idiomas que nao o ingles ficam em 
desvantagem. 

Alguns crrticos apontam para a existencia de vela do pre- 
conceito, nos palses desenvolvidos, quanto 4 qualidade das 
pesquisas nos menos desenvolvidos. Essa atitilde se reflete de 
divers as maneiras: nos pareceres ad versos aos artigos subme- 
tidoSj nas elevadas taxas de recusa de publicagao, nos baixos 
Indices de citagao quando o artigo e publicado e na propria 
escolha dos period icos para comp or as bases de dados inter¬ 
na cionais. Em consequencia de fatores como os mencionados, 
a base do ISI tem cobertura limitada, pois tende a contar corn 
um numero muito reduzido de pesquisas do Terceiro Mundo, 
provavelm ente em quantidade inferior ao que realmente existe 
de qualidade. As estatisticaspreparadas apartir dess a base ten- 
dem a realgar a posigao desvantajosa dos palses perifericos, 

Estima-se que a part icip agao da produgao brasileira nalite- 
ratura cientlfica internacional seja da ordem de 1% e que essa 
proporgao esteja crescendo, segundo dados na pagina eletrd- 
nica do Mlnisterio de Ciencia e Tecnologia. 31 Entretanto, os 
periodicos brasileiros indexados nabase do ISI sao pouco dta- 
dos; alias, isso ocorre com a literatura cientlfica latino-am eri- 
cana de maneira geral (ver exemplo). A situagao pode ter re fie- 
xos perversos: o de estimular editores que mirem o aumento 
do fator de impacto de seus periodicos a recusar categorias de 
artigos que habitualmente tem menos citagoes, independente- 
mente de sua qualidade. 

Exemplo 14.8A Baixa citagao de autores 

latino-americanos em periodicos de prestlgio 33 

Os autores da investigagao analisaram as citagoes de 2006 
para trabalhos publicados em 2004 e 2005 e que estavam na 
Web of Sdefice. Referiam-se a trabalhos publicados em sete 
prestigiadas publicagdes internacionais e que for am divididos 
em dois grupos: de autores latino-americanos da Argentina, 
Brasil, Chile e Mexico; e de autores de cinco palses desen - 
volvidos, Inglaterra, Franga, Alemanha, Japao e Estados 
Unidos. 

O result ado do trabalho mostra que os artigos de autores 
dos cinco palses desenvolvidos tiveram um fator de impacto 
medio de 6,36, enquanto para os artigos de origem latino - 
americana o fator de impacto foi 5,04, Esses, se realizados sem 
a colab ora gao internacional de autores de palses desen volvi- 
dos;, apresentaram um fator de impacto ainda men or, de 3,38. 

B Comentarios adicionais 

O fator de impacto de um periodico nao aponta para a qua¬ 
lidade de uma da da pesquisa, de um artigo ou de um autor 
especlfico, a nao ser indiretamente. Trata-se de uma medida 
proxy, ou seja, substitute*. Ela informa a qualidade de um artigo 
em fungao do prestlgio do periodico em que foi publicado. O 
proprio idealizador do fator de impacto alert a para o uso Indis- 
criminado com propositos que nao o de avaliar periodicos, 
como o de julgar a produtividade de cientistas. 33 No entanto, 
a disponibilidade de inform ago es faz a base do ISI ser ampla- 
mente usada, Assim, quanto mais um investigador public a em 
periodicos incluldos ness a base de dados, maior sera sua pro¬ 
dutividade, o que melhora a posigao do pesquisador entre seus 
pares. Se isso aumenta a competigao por publicar em re vistas 


internacionais, constitui tambem estlmulo para publicar qual- 
quer coisa, por irrelevante que seja, ou para decompor o relato 
de uma investigagao em diversos trabalhos (ver 11,7, Aumento 
do numero de autores por artigo). Adiante-se, ainda, que o 
indicador nao obtem consenso, mesmo em palses do Primeiro 
Mundo, 20,2125 O fator de impacto mede a r ela gao entre citagoes 
de investigadores. Nao indica nada sobre outros aspectos de 
um periodico, tais como, se e bem lido pelos profissionais de 
saude, se o material nele contido e utilizado para propositos 
educacionais ou se influencia a polltica de saude.^ 


14.9 Principals usuarios 
do fator de impacto 

O interesse por um indicador objetivo, quantitativo e pas- 
slvel de ser calculado em bases de dados existentes, estimula 
o seu uso para classificagao de periodicos, de instituigoes, de 
investigadores. Esse e o caso do fator de impacto e a Tabela 
14.7 sintetiza os seus principals us os segundo quatro tip os de 
usuario. 

A sensibilidade do indicador nao e a mesma para todos 
os campos do saber. 3637 As consider ago es a seguir in dicam 
prudencia no uso dos fatores de impacto em avaliagoes sobre 
qualidade. 

Nas areas em que os assuntos pesquisados independem 
de questoes regionais, como a matematica, a genetica e a 
biologia molecular, os periodicos internacionais constituent 
o principal, ou o unico velculo de divulgagao de result ad os 
de pesquisa. Isso confere solidez 4s respectivas publicagdes. 
Ness as condigoes, o fator de impacto do ISI e considerado 
um bom indicador do conhecimento produzido na area, 

A situagao e diferente nas areas que produzem conheci- 
mentos de interesse regional. Em sua maioria, dispoe-se de 
canals de pouca tradigao para divulgar resultados de pesquisa. 
Os periodicos cientlficos tem menos possibilidade de se esta- 
belecer de maneira solida, basicamente por razoes financeiras, 
Esses periodicos, no entanto, sao importantes, pois neles sao 


Tabela 14.7 Uses do fator de impacto segundo 
o lipo de usuario 


Tipos de usuario 

Usos 

Autor 

Identihcar os periodicos que trazem mais 
prestlgio a sua pesquisa. 

Bibliotecario 

Selecionar os titulos de maior interesse para 
os cientistas quando precisam alocar os 
necursos de seus orgamentos; em particular, 
decidir que periodicos comprar. 

Editor de 
periodico 

Acompanhar a e\ r olugao das medidas de 
impacto do periodico; um maior impacto 
atrai artigos importantes (o periodico 6 
at rati vo para os autores); maior impacto 
esta relacionado a maior capacidade de 
captar recursos (assinatura de bibliotecas, 
patrocinio de agencias de fomento). 

Adniinistrador da 
ciencia 

Avaliar pesquisadores T instituigoes e 
periodicos. 


Funte: adaptada de Strehl 20053' 
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publicados dados relevantes para a sociedade, para o governo 
e para os pesquis adores. 36 Nesses eases, o fator de impacto do 
ISI nao e um indicador sensivel do conhecimento produzido 
na area. Outre s indicadores que competem com o fator de 
Impacto podem ser mais uteis para espelhar essa situa^ao. 


14.10 Indicadores de 
product) cientifica 

Existem numero so s indicadores bibliometricos para ana- 
lise da produce cientificaT 0,36 ' 39 Cada um tern vantagens e 
1 imitates. Ness a area, como em muitas outras, o quadro fica 
mais claro quando produzido por varies indicadores e nao um 
isoladamente. 

A Indicadores com base no volume 
de publica;de$ 

G niimero de artlgos publicados e uma maneira simples de 
medir a produ^ao cientifica. Tem como limita^ao nao infor- 
mar qualidade. Tod os tem o mesmo peso na contagem, sejarn 
publicados em periodicos de impacto ou nao, citados ou nao 
por outros auto res. 

Maneiras mais elaboradas de mensura^ao foram propostas 
como so incluir cert as publica^oes que expressem qualidade. 
Du as formas de express ao sao: 

* Numero de artlgos publicados em re vistas indexadas 

* Numero de artlgos publicados em revistas indexadas de 
maior impacto, 

I Indicadores baseados na ana lise 
de cita^oes 

Entre os indicadores que se baselam nas cita^oes do pro- 
prio artigo estao: 

* Total de cita^des 

* Numero de cita^oes por artigo 

* Numero de artlgos muito citados: por exemplo, os con- 
templados com 10 ou mais cita^oes 

* Numero de dta^oes para os artlgos mais citados: o indice 
h e exemplo (ver a prdxlma se^ao). 

Esses quatro Indicadores estao fundamentados na analise 
do numero de vezes que um artigo e citado na lista de referen¬ 
da dos artlgos posteriormente publicados (citation analysis). 
A qualidade do trabalho esta ligada ao pressuposto de que o 
merito cientifico e diretamente proporcional ao numero de 
cita^oes que recebe. Portanto, quantificando-se o numero de 
cita^oes, ter-se-ia a relevancia ou influencia de um artigo ou 
periodico. Essa ideia domina os atuais movimentos de ava¬ 
ilable da produ^ao cientifica. Um reflexo dessa tendencia e a 
mensagem eletrdnica enviadapelo entao Presidente do CNPq 
sobre avalia^ao da qualidade daprodu^ao cientifica de pesqui- 
s ad ores, em que e assinalada a convenience de medir a reper- 
c us sao dos artlgos por meio do numero de citato es (ver 1 i.i, 
Para que serve o nome do autor no trabalho cientifico). 

Foi assinalado que, ate 2004, a Web of Science era a base de 
dados absoluta para analise de cita^ao, mas hoje nao e mais 


assim com as facilidades proporcionadas pelo Scopus e o 
Google. A Scielo tambem permite a analise de cita^oes. 


► 14.11 fndiceh 

Em 2005, o fisico Jorge E, Hirsch propos uma forma de 
medir a relevSncia das publica^oes, a que designou Indice h. 40 
S6 os artigos mais citados influenclam o indice. 

A Calculo do indice h 

G principle e rdativamente simples. Trata-se de encontrar 
o ponto em que o numero de cita^oes coincide com o numero 
de artlgos. G indice h informa o numero de artigos com cita- 
$des maiores ou iguais a esse numero h. Os artlgos pertinentes 
sao dispostos em ordem decrescente de numero de citatoes: 
li e a posi^ao mais baixa para a qual ha um numero igual ou 
maior de cita^oes do que a sua posi^ao na classifica^ao. 

Os exemplos anexos dao uma no<fao da forma de calculo. 
Na verdade, a computa^ao' e feita em base de dados como a 
Web of Science. Requer-se ado^ao previa de estrategias para 
eliminar homonimos e incluir to das as publica^oes do autor. 

Exemplos 14.11 A Ilustra^ao de calculo do indice h 

Exemplo 1 Simulate para autor de 6 publica^oes 

Grdena^ao dos artlgos de um pesquisador pelo numero de 
rita^es que recebeu: 5 cita^oes (1° artigo classificado), 4 clta^oes 
(2 fl classificado), 3 citatoes (3 Q classificado), 2 citatoes (4 Q classifi¬ 
cado), 1 cita^ao (5 fl classificado) e 0 cita^ao (6° classificado). 

Em uma posi^ao, a de 3 ritagoes, o numero de citatoes 
coincide com o numero de artigos. Logo, h = 3. 

Exemplo 2 Simulate para autor de 20 publicagoes 

Suponha-se o seguinte numero de citagoes para os artlgos 
de um pesquisador: 80 citaqoes (l e classificado), 50 (2* classi¬ 
ficado), 10 (3 Q classificado), 1 (4° classificado) e os demais 16 
nao tiveram nenhuma citagao. Conclusao: indice h — 3, 

B Interpreta^ao do indice h 

Um invest igador com Indice h = 3 apresenta em seu curri- 
culo 3 artigos que receberam 3 ou mais citagdes. Outro, com 
indice h — 10, aponta para a existencia de 10 artigos com 10 
ou mais citagoes. Um departamento com indice h = 20 revela 
que as pessoas que o Integram tem 20 artigos que receberam 
20 ou mais citatoes. Valores do indice h para alguns pesquisa- 
dores sao mostrados nos exemplos. G valor maximo do indice 
teoricamente sera o do numero total de publicagdes. 

Exemplos 14.11 B Ilustragdes do indice h 

Exemplo 1 indice h de Stephen W. Hawkings 40 

G fisico, autor do livro Uma breve histdria do tempo e de 
outras obras de divulgagao cientifica, e conhecido mondial- 
mente. Ele usa uma cadeira de rodas e um microcomputador 
para se comunlcar, Seu indice h e 62. Gu seja, tem 62 artlgos 
que receberam 62 ou mats citagdes cada um. 

Exemplo 2 fndice h de ganhadores de prdnios Nobel 40 

Calculos para os ultimos 20 anos mostram que a maioria dos 
ganhadores do premio Nobel (84%) tem indice h de 30 ou mais. 
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Exemplo 3 fndice h de cientistas mais citados etn 
diversos campos do conhecimento 3U 
Para um period o de tempo semelhante (20 an os), eis a 
amplitude de valores do Indice li dos cinco dentist as mais 
citados em sens respectives campos; Biologia (151 a 191); 
Qulmica (113 a 135); Flsica (68 a 110); Ciencia da computable 
(65 a 70). Portanto, o padrao de cita^ao varia entre areas, o que 
reform a a necessidade de cautela na compara^ao entre areas. 
A varia^ao pode ser devida a varios fatores, entre os quais, o 
numero de artigos por pesquisador e o niimero de references 
por artigo. 

Limita0es do fndice h 

A interprets t° deve ser cuidadosa, visto muitos fatores 
influenciarem as cita^oes e, consequentemente, o Indice h. 41 - 42 
O Indice represent a a simplifica^ao de situates complexas. 
Nao leva em eonta, por exemplo, onde se publica, de mode 
que iguala situates diferentes (ver exemplo), 

£ mais facil um pesquisador passar sen Indice h de 3 para 
4, do que de 40 para 41. No primeiro caso, precisara de poucas 
ritaqoes, mas, no segundo, necessitara um numero bem maior 
de cita^oes, em artigos que passem a contar para o indice. Em 
conclusao, para esse indicador> como para qualquer outro, o 
uso indiscriminado e acrltico e um risco. 

Exemplo 14.11C Ilustra^oes de situa^oes que geram o 
mesmo indice h 

Um pesquisador e autor de 3 artigos na re vista de maior 
prestigio na medicina interna, o New England journal of 
Medicine, e recebe 200 cita^oes cadaum. Resultado: h = 3. 

Outro pesquisador publica tambem 3 artigos, em periodico 
pouco conliecido, e recebe 3 citato es cad a um. Ter a tambem 
o seu indice h — 3. 


14.12 Classifica^ao QUALIS 

O debate sobre a avalia^ao da produ^ao cientlfica nacio- 
nal, publicada no Pals e no exterior, resultou no surgimento do 
QUALIS, um sistema brasileiro de dassificablo- 3743144 As suas 
principais caracteristicas estao assinaladas na Tabela 14.8. 

A Classifica^ao QUALIS vigente ate 2008 

Eram Ires as categorias indicatives de qualidade; alta 
(A), media (B) e baixa (C). Empregava-se tambem um 
segundo criterio, o ambito de circulate dos periodicos: se 
internacional, national ou local. A combinaqao desses dois 
element os formava a base classificatoria (ver exemplo). A 
ordem das principais categorias, da mais a me nos valor i- 
zada, dispunlia-se da seguinte maneira; Internacional A; 
Internacional B; Internacional C; Nacional A; Nacional B 
e Nacional C. 

Exemplo 14.12A Sistema QUALIS na Grande Area da 

Saiide : criterio s aplicados no ano de 2003 

A Grande Area da Saiide, da GAPES, engloba Educa^ao 
Flsica, Enfermagem, F armada, Medicina, Gdontologia e 
Saiide Coletiva. 


Tabela 14.8 Caracteristicas do QUALIS, o sistema de 
classifica^ao da produqao cientifica brasileira 

QUALI S e o coni unto de procedimentos mantido e utilizado pda 
CAPES (Coordenagao de Aperfei^oamento do Fessoai de Nivel 
Superior, do Ministerio da Educa^ao) para estratifica^ao da 
qualidade da produ^ao inteiectual dos programas de 
pos-gradua^ao, 

O sistema e alimentado pelas informa^oes anualmente fornecidas 
pelos programas de pos-gradua^ao. 

Permite a classifica^ao de periodicos e anais, utilizados para 
a divulga^ao da produ^ao inteiectual dos participantes em 
programas de pos-gradua<^ao stricto sen&u*. 

A classifica^ao e feita por Area de Avalia^ao, podendo, assim, um 
mesmo vdculo ter, para diferentes areas* diferentes coloca^oes. 

Os criterios sao definidos no interior de cada Area, respeitadas as 
diretrizes e orientates gerais. 

Anualmente, acontece a atuaiizagao com a inclusao de novos 
veiculos e a reclassifica^ao dos incluidos. 

Funte: adaptado de Mintsterio da Educa^ao, CAPES, 2009.' 1:l,4! 

N Programas de pos-gradua^ao ifriefa sctwe* abrangem o mestrado e o douturado; 

ftito S€ti5u diz respeito & espedaliza^aD e outras formas de aperfei^oamento, 


Para a classifica^ao em QUALIS Internacional A e B, utili- 
zou-se como referenda o journal of Citation Reports. No nivel 
A, for am situados os periodicos com impacto igual ou supe¬ 
rior & median a dos Indices de impacto dos periodicos da area 
e, no nivel B, os abaixo desse valor. A median a para Medicina 
foi fixada em 0,941 para aquele ano. 

Classificaram-se como QUALIS Internacional C, os perio¬ 
dicos indexados no MEDLINE, International Pharmaceutical 
Abstracts, International Nursing Index , Cumulative Index 
to Nursing & Allied Health Literature, Sport Discus, Eric, 
Tropical Diseases Bulletin , Sociological Planning/Policy & 
Development. 

Os periddicos indexados na SciELO e nao incluidos no 
QUALIS Internacional foram enquadrados como QUALIS 
Nacional A. No nivel nacional B, estavam os periodicos inde¬ 
xados na LILACS, EMBASE, Fsyclit ou os editados por socie- 
dades cientificas nacionais representativas da area. As denials 
revistas cientificas que nao atendiam os criterios estipulados, 
mas que estavam sendo publica das periodicamente e tivessem 
relevancia academica e inteiectual para a area, eram induidas 
na categoria QUALIS Nacional C. 

E Classificagao QUALIS adotada em 2008 

Por deliberate do Conselho Tecnico Cientlfico da CAPES, 
em abril de2008, foi reestruturada a classificato dos periodi¬ 
cos.' 3 ' 1 O criterio circulate foi abandonado e permaneceu o da 
qualidade. Passou-se a contar com oito estratos, apresentados 
a seguir: 

A1 (mais elevado); A2; Bl; B2; B3; B4;B5;C (o estrato infe¬ 
rior da hierarquia). 

A estratifica£ao da qualidade da produ^ao inteiectual e rea- 
lizada de maneira indireta, a partir da analise da qualidade dos 
veiculos de divulga^ao empregados; 31 Ha os criterios gerais de 
qualidade e os adaptados para cada area do conliecimento, A 
base da classifica^ao e a condi^ao de indexa^ao, especialmente 
quanto ao seu fator de impacto, e de disponibilidade do vef- 
culo de comunica^ao em bases de dados. Existe um local na 
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internet, no WebQUALlS* identificado como criterios de ava- 
Hagao, que abriga os referentes a cada area e para a class ifica- 
^ao dos periodicos. 

Pela observa^ao do exemplo anexo, nota-se que as cate¬ 
gories mais elevadas da classifica^ao estao reservadas para 
periodicos indexados pelo ISI e em relaqao com os respecti¬ 
ve s fatores de impacto. Observe o pouco valor conferido aos 
periodicos situados na SciELO e no LILACS. 

Exemplo 14.I2B Sistema QUALIS usado na drea de 

Medlcina 1 em 2009 

* Ah fator de impacto de 3,8 e mais 

* A2: fator de impacto de 3,7 a 2,5 

* Bi: fator de impacto de 2,4 a 1,3 

* B2: fator de impacto de 1,2 e menos 

* B3: Periodico sem fator de impacto, mas indexado no 
PubMed 

* B4: Periodico sem fator de impacto, mas presente na 
SciELO 

* B5: Periodico sem fator de impacto, mas indexado no 
Lilacs e Latindex 

* C: Periodicos sem indexa^ao; com peso zero, ou seja, ne- 
nhuma relevUncia cientlfica. 

O fator de Impacto adotado e o do ISI-JCR. 

Por Latindex entende-se um sistema eletrdnico de re vistas 
cientificas da America Latina, Caribe, Espanha e Portugal. Por 
meio dele, o usuario tern acesso gratuito a revistas cientificas 
e outros produtos/ 35 

Os programas sao avaliados pel as publica^oes dos sens 
docentes e discentes. Para quantificar a participa^ao, atri- 
buem-se pontos as categories da classifica^ao QUALIS. Eis os 
pesos adotados na Universidade de Brasilia, em um de sens 
programas situados em Medlcina 1: 

Ai = 100 pontos; A2 = 80 pontos; Bl = 60 pontos; B2 = 
40 pontos; B3 = 20 pontos; B4 = 5 pontos. As categories B5 e 
C nao sao consideradas para pontua^ao. 

Um pesquisador que publicou dots artigos em re vistas Al 
somara 200 pontos. Outro, com dois artigos divulgados em 
periddico indexado como B4, contara 10 pontos. Nao sem 
razao, muitos pesquisadores brasileiros estao descontentes 
com o rumo tornado pelo QUALIS. 4 *' 47 A classifica^ao pena- 
liza fortemente os periodicos nacionais (ver 14.9, Principals 
usuarios do fator de Impacto). 

C Comentarios 

O surgimento de novas interpreta^oes, Indices e class! ficayoes 
de revistas cientificas tende a alterar o sistema periodicamente, 
como ocorreu com a reestrutura^ao de 2008. Os pontos de corte 
na categoriza^ao do fator de Impacto tambem variam. A prepa- 
ra^ao do QUALIS nas diversas areas sinaliza a tendencia que pre- 
domina na avalia^ao dos programas de pos-graduaqao no Pals: 
a valoriza^ao do numero de artigos cientificos publlcados e do 
idioma ingles como meio de comunica^ao (ver proxima se^ao). 

A classifica^ao dos periodicos por area da CAPES possibi- 
lita o surgimento de situates inusitadas ou delicadas, dentre 
asquais: 

* A classifica^ao do periodico varia de area para a area 

No QUALIS, um mesmo periodico tern classifica^ao 
diferente, dependendo da area em que a avaliaqao e feita. 
No I Si, um periodico tern somente um unico fator de 
impacto. 


* A dassifica^ao e influenciavel 

Conflitos de Interesses emergem, vistoser um sistema 
manipulavel pel os usuarios. No Interior de cada area, ha 
permissao para mudar a classifica^ao de um periodico 
em fun^ao de percep^oes. A valoriza^ao da cota^ao de 
um periodico no QUALIS, em estrato superior ao que se 
esperaria encontrar, coloca-o em posi<£ao de vantagem 
frente aos demais. Faz com que passe a receber mats e 
melhores artigos. Como contraiar eficazmente o con- 
flito de interesses? Ou seja, como lidar com potenciais 
vieses de localiza^ao de periodicos em extratos mais 
valorizados? A pulverizaqao do QUALIS por areas torna 
complexo esse controle. 

p Con cent ra^ao de periodicos na parte superior da das- 
sifica^ao 

Para evitar-se a superpopula$ao nos estratos superlo¬ 
res (Al e A2), da nova dassifica^ao QUALIS, ha reco- 
menda^ao de que nao devam conter mais que 25% dos 
artigos produzidos pela area e de que o numero deperio- 
dicos em AI seja inferior aos situados no extrato A2. 


14.13 Idioma de comunica^ao 
entre cientistas 

Uma primeira const ata^ao, talvez universal, e a preferencia 
do autor em comunicar-se na lingua materna, por facilidade 
de expressao. Ha estreita relaqao entre a escolha do periodico, 
o Idioma nde adotado e a nacionalidade do autor. 

Uma segunda const ataqao, de importancia ainda maior, e 
a de a ciencia ser universal. Dal a conveniencia de se publicar 
em idioma que atravesse fronteiras. Hd outros aspectos que 
podem influir na escolha do periodico, como o local em que a 
pesquisa foi realizada e onde o cientista estudou ou trabalhou. 
Muitos tern sua forma^ao no exterior, habituam-se a certos 
periodicos e mantem essa preferencia quando retornam ao 
pais de origem. 

Tanto o tema como o escopo do artigo Inhuenciam na esco¬ 
lha do idioma a ser usado na comunica^ao, Em tdpico de inte- 
resse exclusivamente local, o texto, em geraL, e preparado no 
idioma daquele local. Se, ao contrario, as conclusoes sao gene- 
ralizaveis, universais, e indicado publica-lo em Idioma que seja 
lido por pesquisadores de varios paises. Contudo, ha fatores 
complicadores nessa formula^ao, dentre os quais, o interesse 
da comunidade cientlfica do Primeiro Mundo. As pesquisas 
dos membros dessa comunidade estao dirigidas 4 solu^ao de 
seus problemas, de modo que as revistas cientificas, mantidas 
por tais paises, rehetem essa posi^ao. Artigos sobre temas fora 
da al^ada das prioridades dos editores de periodicos daqueles 
paises dificilmente encontram lugar. Um desafio para o pes¬ 
quisador consiste em elaborar relato de assunto local, mas com 
tematica universal, de modo a encontrar lugar nos periodicos 
internacionais., 

Uma obra difundida em Ingles alcanna enorme publico, o 
que seria imposslvel caso fosse divulgada em idioma pouco 
utilizado por cientistas. O que seria da revisao da literatura 
se to dos escrevessem em suas llnguas maternas? Como seria, 
para um brasileiro, conhecer o que e publicado na China, no 
Japao, na Russia, na Escandinavia, na Alemanha, nos paises 
arabes e em tantos outros? Dal a conveniencia de um idioma 
universalmente aceito pela comunidade cientlfica. 
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Busca pelo idioma universal: 
a situa^ao ate o seculo 19 

£ mjusto ter que adotar a lingua de outro pais para se cornu- 
nicar. Essa pratica prejudica uns em beneficio de outros. Nao 
for am poucos os que sonharam com um idioma especial, que 
unisse tod os o s povos, um segundo idioma, comum a todos. 
Numerosas linguas ditas artifidais foram desenvolvidas com 
esse propositoi, sendo o esperanto, criado em 1887 pelo medico 
polones Zamenhof, 1859-1917, a mais conliecida. Embora com 
ampla divulga^ao, o esperanto ainda nao alcan^ou seu objetivo de 
tornar-se um idioma universal. A lingua que ocupa esse papel e 
usualmente imposta pela potencia que domina o mundo em dado 
memento. Nos exemplos, ha histdrico sobre as linguas predomi¬ 
nates em diversas epocas. Na atualidade, o ingles e a mais usada 
para a comunica^ao internacional, mas nem sempre foi assim. 

Exemplos 14,13A Os idioma s internadonais 

Exemplo 1 O grego e o latim 

O grego era utilizado pelos povos da regiao mediterranea 
com o objetivo de comercializar produtos. A Grecia dassica 
nos trouxe ensinamentos que sao a base da medicina ociden- 
tal e das nossas reflexoes filosoficas atuais. Depots, impos-se 
o latim, adotado como idioma universal, desde os tempos da 
Roma Antiga ate depois da Idade Media. No ano de 1543, por 
exemplo, a obra que iniciou a anatomia modern a, De humani 
corporis fabrica , de Andreas Vesalius, 1514-1564, foi publi- 
cada em latim, como era o costume de entao. Nesse idioma, 
tambem apareceu o livro de William Harvey, 1578-1657, De 
motu cordis , que revolucionou a fisiologia. Consider ado o pal 
da taxonomia moderna, Lineu, 1707-1778, criou uma clas- 
sifica^ao baseada em nomes latinos para plant as e animais. 
Devido a sua praticidade, o sistema de nomendatura desse 
naturalista sueco e usado atualmente. 

Ate o fim do seculo 18, o latim predominava na literatura 
cientifica. Pouco a pouco outras linguas foram tomando o seu 
lugar na comunica^ao internacional. 

Exemplo 2 Q frances, o alemao e o ingles 

O fildsofo Rene Descartes, 1596-1650, publicoua sua obra 
sobre metodo, em frances, com o fito de alcan^ar camadas 
da popula^ao, que so entendiam esse idioma. Nao era o cos¬ 
tume de entao. No entanto, no seculo 19, o idioma frances era 
amplamente empregado como idioma internacional, fruto da 
importancia economica do pais e das gera^oes de intelectuais 
e artistas frances es que muito influenciaram seus respectivos 
campos de atividade, Uma ilustra^ao marcante da contribui- 
<;ao francesa, em metodologia cientifica na area biomedica 
naquele seculo, e o de Claude Bernard, 1813-1878, conside- 
rado o pai da moderna fisiologia experimental. Nessa epoca, 
o ingles tambem rivalizava com o frances, visto a importancia 
da Inglaterra como potencia economica, cientifica e cultural. 

O tedlogo Martinho Lutero, 1483-1546, redigia em alemao 
quando apelava ao povo na luta pela Reforma Protestante 
embora os seus textos eruditos aparecessem em latim. Houve 
epoca, no Inicio do seculo 20 , em que as publica^oes em ale- 
mao, na area medica, correspond iam 4 met ad e do que se pro- 
duzia no mundo,' 3 * 

Do inicio do seculo 20 ate a segunda guerra mundial, o fran¬ 
ces, o alemao e o ingles se revezavam como idiomas internacio- 
nais . 45 Em 1909, foi la 119 ado o primeiro numero das Memdrias 
do Instituto Oswaldo Cruz , no Rio de Janeiro, que continuam a 
ser publicadas ate hoje .-’ 0,51 O conteudo, segundo seu idealiza- 


dor, Oswaldo Cruz, 1872-1917, deveria ter penetra^ao interna¬ 
cional. Cad a artigo aparecia com texto em por fugues e outro, 
segundo criteria do autor, em frances, alemao ou ingles, os idio¬ 
mas da comunidade cientifica da primeira metade do seculo 20 , 
O proposito era tornar 0 relato acessivel a os leitores estrangei- 
ros desconhecedores do nosso idioma. Pioje, 0 conteudo das 
Memdrias esta disponivel somente em ingles. 

B Predommio do idioma ingles 
na atualidade 

A partir do fim da Segunda Guerra Mundial, em 1945, o 
idioma ingles passou a dominar amplamente a comunica^ao 
internacional (ver exemplos), Para um artigo alcan^ar grande 
difusao, deve aparecer nas principals bases de dados, as quais 
abrigam, principalmente, periddicos cujos artigos sejam publi- 
cados nesse idioma. 

No Brasil, alguns periddicos cientificos, que ja estao na cate- 
goria dos indexados em bases internacionais ou que almejam 
nelas aparecer, mantem tecnicos ou editores que dominam esse 
idioma, ou que tenham o ingles como lingua materna. Em nosso 
pais, o periddico em ingles tende a ser muito usado na area aca- 
demica, especialmente em pesquisa basica, ao passo que, na 
area nao academica, pouco se utilizam textos nesse idioma. 

Exemplos 14.13B O ingles como o idioma de 
comunica^ao internacional 

Exemplo 1 Idioma predominante na inter net * 2 
Pesquisa divulgada em junho de 1997, como resultado 
de uma varredura de 60.000 endere^os na internet, mos- 
trou a predominSncia do ingles nesse meio de cornu nica- 
$ao. A posi^ao dos principals idiomas foi a seguinter 1, Ingles 
(84%); 2. Alemao (4,5%); 3. Japones (3,1%); 4. Prances (1,8%); 
5. Espa nhol (1,2%); 6 . Sueco (1,1 %); 7. Italiano (1 %); 8 . Portugues 
(0,7%); 9. Ilolandes (0,6%) e 10. Noruegues (0,6%). 

Exemplo 2 Idiomas nos periddicos indexados 
no Science Citation Index** 

No ano de 1997, metade dos periddicos indexados no 
Science Citation Index (hoje inclufdo na Web of Science) provi- 
nha de paises de lingua inglesa, mas 95% eram publicados em 
ingles. A participa^ao decrescente dos demais idiomas, nessa 
base de dados, pode ser avaliada pelos seguintes mimeros: em 
vinte anos, o alemao passou de 6 % para 1,5%, o frances de 
4,5% para 1%, e o espanhol de 0,7% para 0,3%. 

Exemplo 3 Brazilian journals 

Os periddicos cientfficos, com propostas de atravessar 
fronteiras, adotaram o ingles como 0 idioma oficial para a 
divulga^ao dos artigos. Proliferaram os periddicos europeus 
de e sped alidades com texto nesse Idioma, easo dos European 
Journal of... e os Scandinavian Journal of... No Brasil, tam¬ 
bem o mesmo procedimento foi adotado. Na rela^ao dos 204 
periddicos brasileiros na SciELO, em 2010, havia 29 com a 
denomina^ao Brazilian Journal of.., Brazilian Archives of... 
ou journal of... Em muitos periddicos brasileiros suprimi- 
ram-se inteiramente os textos na lingua materna. 

Exemplo 4 Mudan^a de titulo de periddico brasileiro 
Tftulo anterior: Revista Brasileira de Pesquisas Medicas e 
Bioldgicas 

Tftulo atual: Brazilian Journal of Aledical and Biological 
Research 
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tdioma e publico-alvo 

No infdo do capitulo, foram assinalados varios fatores que 
influenciam na escollia do periodico para o qual o artigo sera 
enviado, dentre os quais, o prestigio que desfruta, o publico- 
alvo, o idiom a no qual o texto e escrito e o tema da comuni- 
ca^ao. Todos esses fatores tem estreita rela^ao. Um trabalho 
de pesquisa basica tende a ser publicado em periodico que se 
oriente para o mercado inter national, no qual se encontram 
os consumidores desse tipo de informa 9 S 0 e que exige o ingles 
como lingua de comunica^ao. Na mesma posi^ao, encon¬ 
tram-se artigos cientiflcos sobre algumas das principals mor- 
bidades de paises do Primeiro Mundo, como a AIDS. Tais arti¬ 
gos sao bem aceitos pelos editores de re vistas intern acionais, 
visto estarem no rol das prioridades. Os artigos sobre topicos, 
fora dess as prioridades, dificilmente tem lugar nas publicado es 
dentfficas desses paises . 1 " 1 

D Idioma e revisao da literatura 

Em meados do seculo 20, dizia-se abertamente nos Estados 
Unidosi “O que nao e escrito em ingles ndo merece ser lido*. 
Os autores anglo-saxoes tendiam a rever unicamente a litera¬ 
tura de material escrito nesse idioma. O que nao estivesse em 
ingles equivalia a nao ter sido publicado. Porem, essa situa- 
^ao esta mudando. Em muitas revisees sistematicas, inclui-se 
a procura por artigos tambem escritos em outros idiomas (ver 
exemplos). 

Diante da dificuldade que represent a a busca e leitura de 
textos em diversos idiomas, a politic a adotada na Biblioteca 
Cochrane, por exemplo, passou a incluir a tradu^ao de artigos 
em outras linguas para o ingles, por meio de uma rede de cola- 
boradores, de modo que tais textos pud esse m fazer parte das 
revise es sistematicas que a Biblioteca pro move. 

Exemplos 14,13D Revisoes da literatura 

Exemplo 1 Revisao sistematica sobre acupuntura 

e dor lombar^ 

Em uma investigate assinalou-se a insuficiente evidencia 
cientifica quanto a efetividade da acupuntura no tratamento da 
dor lombar. Em consequencia, os autores nao recomendaram 
o uso da tecnica em pacientes com tais queixas. Tal conclusao 
baseou-se em revisao sistematica, na qual foram identificados 
55 artigos, por meio das seguintes fontes de dados: MEDLINE 
(1966-1996), EMBASE (1988-1996) e Biblioteca Cochrane. Ver 
Exemplo 1 da se^ao 13.20, para outras informa^oes sobre essa 
investigate. Nao foi utilizado so o MEDLINE, pois os autores 
desejavam melhor cobertura europeia da literatura, files esta- 
vam dentes de que, se a pesquisa ficasse limitada a textos em 
ingles, com a consequente exclusao de ensaios publicados em 
outras Hnguas, introduziria vies na avalia^ao.^ Apos selecio- 
narem os artigos, aplicaram os criterios de inclusao e exclusao, 
previamente estabelecidos, Restaram apenas onze trabalhos que 
preenchiam os criterios metodologicos: oito em ingles, um em 
alemao, um em frances e outro em polones. A dificuldade maior 
foi avaliar o texto em polones, idioma que nenhum dos autores 
dominava. A solugao foi um deles empregar os criterios adota- 
dos, com a ajuda de um polones que serviu de tradutor. 

Exemplo 2 Revisao sistematica com o uso do LI LAC S 3 ' 

Sessenta e quatro revisoes sistematicas foram publicadas no 
ano de 1997, em cinco periddicos: Annals of Internal Medicine> 
British Medical Journal JAMA , Lancet e New England Journal 


of Medicine. So duas tinham usado a LILACS. Nessa base de 
dados, foram procurados artigos que poderiam entrar nas 62 
revisoes sistematicas restantes. Em 39 delas (63%), a busca no 
LILACS revelou artigos que preencheram os criterios de inclu¬ 
sao utilizados e que poderiam ser usados na revisao, Os auto¬ 
res concluiram que essa base de dados e pouco usada e devia 
ser rotineiramente empregada para melhorar a cobertura das 
revisoes sistematicas. 


14.1 < Op0es de publicado 

O autor de artigo original tem diversas opqoes para publica-lo, 

A Periddicos internacionais 

Uma das op^oes de publica^ao consiste em enviar o mate¬ 
rial a periddicos indexados nas bases de dados Internacionais, 
tais como I SI e MEDLINE. Erequentemente, o texto sera em 
ingles. A qualidade do artigo sera inferida principalmente pelo 
fator de impacto da revista. 

Exemplos 14.14A Es colha d o p eriodico p or 

pesquisa em sites 

Exemplo 1 Journal of Citation Reports (JCR) 

O JCR pode ser uma fonte para decldir onde publicar o 
artigo cientlfico. Ao acessar a pagina inicial do JCR, selecionar a 
op^ao View a group of journals by Subject Category e, na pagina 
seguinte, a area que o artigo se encaixa, Grdenar a lista de perid¬ 
dicos por fator de impacto e uma possibilidade. Por exemplo, 
para selecionar periddico na area de pediatria, o pesquisador 
seleciona PEDIATRICS e obtem a lista de mais de 90 periddicos 
indexados no JCR. Os seus fatores de impacto variam de 4,983 
a 0,131, em inspe^ao realizada em setembro de 2010 . O autor 
podera fazer juizo de onde o seu artigo tera mais chances de ser 
publicado, em fun^ao do fator de impacto, e mesmo es collier o 
periddico que combine com o tema do artigo. 

Exemplo 2 Journal/Author Name Estimator (JANE) yH 

Trata-se de um pro grama eletrdnico para auxiliar o autor a 
escolher periddicos que combinem com o artigo a ser subme- 
tido para publica^ao. Insere-se o titulo ou o resumo do artigo, 
traduzido para lingua inglesa, no campo proprio. Ao clicar 
Find Journals , sera produzida lista de sugestoes de nomes de 
periddico, baseada na adequaqao do tema. 

B Periddicos nadonais 

Uma op^ao para a submissao do artigo serd endere^a-lo 
aos periddicos nacionais, incluidos nessas mesmas bases de 
dados internacionais. Sera publicado em portugues, espanliol 
ou ingles, dependendo da clientela a alcan^ar e das exigencias 
editoriais de cada periddico. Em algumas re vistas cientificas 
brasileiras requer-se texto em Ingles, visando 4 maior divul- 
ga^ao internacional. Os artigos redigidos nesse Idioma terao 
maior probabilidade de serem lidos e citados por pesquisado- 
res estrangeiros. 

Se o veiculo escolhido for re vista cientifica nacional, inde- 
xada apenas em bases regionais, como a LILACS, ou dispo- 
nivel na SciELO, o idioma sera um daqueles mencionados 
- portugues, espanliol ou ingles. Crescente numero de perio- 
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die os cientlficos brasileircs, nessas bases de dados, abriga arti¬ 
gos em ingles - ou so-mente nessa lingua - visando k futura 
indexa^ao nas fontes internacionais de dados, A SciELO tem 
sido um mecanismo de dar maior visibilidade as publica^des 
latino-americanas. Entretanto, aqui tarabem se aplica a ten- 
dencia expressa no paragrafo anterior, de que somente textos 
era ingles terao maior probabilidade de serem citados por pes- 
quisadores estrangeiros. 

Os periddicos nadonais, sem qualquer tipo de indexa^ao, 
tendem a alean^ar numero reduzido de leitores. Sao os que os 
recebem pelo correio, os encontram em bibliotecas ou depa¬ 
ra m-se com eles por acaso. Os artigos nesses periddicos nao 
serao encontrados pelos pesquisadores que utilizam bases de 
dados eletrdnicos em suas revisoes bibliografica. Estao conde- 
nados ao esquecimento, 


1-4.1 Sugestdes 

£ aconselhavel selecionar bem cedo o periodico para o qual 
o trabalho sera enviado, mesmo antes de a pesquisa ser com- 
pletada. Havera mais tempo para a reda^ao e prepara^ao do 
artigo para submissao ao periodico, e evitam-se atropelos de 
ultima liora. 

A escolha deve recair em periodico indexado, para que 
o artigo alcance visibilidade na coraunidade dentffica. Se 
possivel, um com bom fat or de impacto - o que implica ser 
periodico de prestlgio internacional. No entanto, a pratica de 
procurar periddicos de alto impacto pode tornar-se desvan- 
tajosa, em face da elevada taxa de rejei^ao que apresentam. 
Pode ser mais conveniente escolher um periodico indexado de 
menor impacto, para aumentar a possibilidade de aceita^ao. 
Hi outros criterios para auxiliar na escolha, dentre os quais 
as caracteristicas dos periddicos, a rapid ez de publican ao e a 
probabilidade de aceita^ao. 

Mesmo que voce nao esteja de acordo, o ingles e o atual 
idioma de comunica^ao internacional Se quer ser citado, corn 
texto comentado em re vistas de alto impacto, pense em publi- 
car em ingles em periodico de prestlgio. Veja as referencias 
nos artigos dessas re vistas. Raramente sao em outro idioma 
que nao o ingles. 

Embora o ingles seja o idioma de comunica^ao cientlfica, o 
tipo de pesquisa tem rela^ao estreita com a lingua de divulga- 
<^ao do artigo. Tratando-se de pesquisa em area basica, o autor 
visa alcan^ar o publico internacional, o que sugere a conveni¬ 
ence da publica^ao em um idioma internacional, no caso, o 
ingles. Na pesquisa aplicada, o mesmo raciodnio tambem se 
aplica, mormente quando se trata de temas de interesse geral 
ou de ampla generaliza^ao. Porem, artigo de ambito exclusi- 
vamente local ou de repeti^ao de resultados merece ser publi- 
cado em idioma entendido por pessoas daquele local. Se pos- 
slvel, enviar esse artigo para periodico cobertopela SciELO ou 
indexado na LILACS. No entanto, um tema de interesse local 
nao so interessa pessoas daquela localidade, o que compile a a 
escolha do idioma e do periodico. Por todo o mundo, as pes¬ 
soas estao aplicando os ensinamentos advindos de pesquisas 
locals, visto nao ser posslvel investigar cad a tema em cada 
populate, Portanto, mesmo para pesquisas aparentemente de 
interesse restrito a um local, ha fortes argumentos para sens 
resultados serem publicados em idioma internacional, 

Muitos periddicos nao sobrevivem aos primeiros mime- 
ros, pois tem alta taxa de mortalidade. Portanto, re flit a deti- 


damente sobre a convenience de enviar artigo original para 
periodico novo. Prefira testa-lo com a submissao de outros 
tipos de artigo, como os de atualiza^ao ou ponto de vista, 


14.16 Comentario final 

A escolha do periodico para o qual o artigo sera enviado, 
com vistas a sua publica^ao, depende de muitos fatores, den¬ 
tre os quais o prestlgio da re vista na comunidade cientlfica e 
o publico que o autor pretende alcan^ar. Esses dois aspectos 
forarn real^ados no presente capftulo, assim como o idioma 
para comunica^ao entre dentist as. Os prdximos capltulos con¬ 
tent informa£oes sobre a complementaqio do artigo e o seu 
encaminhamento para public a^ao em periddlco cientffico. 
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O objetivo do autor de artigo cientffico vai alem de escrever 
relate de sua investigate. O real objetivo e te-lo publi- 
cado em period ico de prestlgjo. No capitulo, veremos detalhes 
da finaliz a^ao do texto, ten do como peispectiva aumentar a 
probabilidade de sua aceita^ao no periodico ao qual sera en- 
dere<fado, 


15.1 Numero de revisdes do texto 

O investigador experiente dispensa tempo suficiente para 
a realiza^ao da pesquisa e para o relato dos sens result ados. 
Tem consciencia de que falhas no delineamento dificultam 
ou mesmo impossibilitam chegar-se a alguma conclusao con- 
creta. Sabe tambem que o relato adequado valoriza a boa pes¬ 
quisa. Por isso, preocupa-se com os aspectos referentes ao pla¬ 
ne] am ento e a reda^ao da investiga^ao. Embora esses assuntos 
tenham sido abordados no Capitulo 3, nunca e demais realgar 
a importancia das revisoes para a produ^ao de um bom texto. 
Elas sao o caminho que os escritores experientes adotam para 
o aperfei^oamento da comunica^ao (ver exemplos). O numero 
de revisoes ate o artigo dear pronto para submiss ao obedece a 
uma curva-padrao. A Figura 15.1 expressa a rela^ao entre esse 
numero e o aperfei^oamento da reda^ao de um bom artigo 
cientifico. Foi composta, nao com dados reals, mas como pro- 
duto da reflexao do autor diante de sua experiencia na reda^ao 
de textos cientificos. Nas primeiras revisdes, costuma-se notar 
consideravel aperfei^oamento. A linha do grafico esta pro- 
xima da posi^ao vertical. Nas revisoes subsequentes, ha ainda 
melhora, mas ela e cada vez menos pronunciada e a linha do 
grafico tende progressivamente para a posi^ao horizontal. 
Chega-se ao momento em que revisdes adicionais sao desne- 
cessarias, visto pouco concorrerem para o aperfei^oamento do 
texto, A linha do grafico alcanna a posi^ao quase horizontal. 

O grafico apresentado mostra tendencia. Nao ha resposta 
facil para a questao sobre quantas devem ser as revisdes para 
se produzir um bom texto cientifico, pois isso varia com as 
caracterfsticas e a experiencia do autor, o tema, o tipo de 
re vista e outros condicionantes. No entanto, raramente esse 


numero e pequeno. Podem ser cinco, dez, vinte, trinta ou 
mesmo numero maior. O import ante e alcan^ar aquele ponto 
em que o texto praticamente nao melhora com novas revisdes 
e o autor se de por satisfeito. Mais revisdes pelo proprio autor 
resultariam em perda de tempo. 

Muitos escritores sabem o momento apropriado de ter- 
mina-las. Por vezes, esmeram-se nas versoes finals em busca 
obsessiva pela frase perfeita para expressar o pensamento. 
Muitos autores inexperientes, ao contra rio, na Snsia de publi- 
car o artigo ou de livrar-se do trabalho de redigi-lo, tendem a 
interromper as revisoes antes do momento certo, produzindo 
obra de ma qualidade, com alta probabilidade de ser rejeitada 
por bons editores - ou, pior, ser publicada, mas duramente 
criticada pelos leitores, tornando-se mancha indelevel no cur- 
riculo do autor, 

Exemplos 15.1 G poder das revisdes 

As seguintes tres regras para bem es ere ver sao atribuidas ao 
escritor norte-americano Mark Twain, 1835-1910: "d primeira 
i revisar, a segunda, revisar e f a terceira> revisar" 

O escritor brasileiro Graciliano Ramos, 1892-1953, era um 
revisor incansavel. Hoje, ha dtividas quanto aos verdadeiros 
originals de suas obras, visto existirem varios deles em posse 
de seus descendentes, Os originais provavelmente correspon¬ 
dents muitas revisdes do mesmo texto, 

Para completar, uma frase maravilhosa de Leon Batista 
Alberti, 1404-1472, arquiteto do Renas cimento; “Uma obra 
esta completa quando nada pode ser acrescentado ' ret trade ou 
alterado, a nao ser para pior ” 


15.2 Submissao do texto as crfticas 

Chega um momento em que o autor e pessoa pouco indi- 
cada para melhorar o seu texto. Quando considerar o artigo 
pronto, e antes de submete-lo k publica^ao, e conveniente 
que se solicite a critica de terceiros. Sao valiosas as opinio es 
de pessoas da mesma especialidade, de outra especialidade 



Figura 15.1 Aperfergoamento da redagao de um texto em relagao ao numero de revisdes feitas pe o autor. 
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ou mesmo de fora da area, desde que dotadas de esplrito 
crltico. Apos intro duzir as sugestoes pertinentes, sugere-se 
apresentar o texto para revisao de linguagem, por profissio- 
nais capacitados. 

O artigo submetido para publicagao passara por revisao 
organizada pelo editor do period ico. Detalhes sao mostrados no 
Capltulo 17. Decor rentes da avaliagao, sugestoes e questiona- 
mentos sao enderegados ao autor, espedalmente se o artigo for 
selecionado para possivel publicagao. Esse material e util para 
reflexao sobre o assunto- e mellioria da qualidade do texto. 


► 15.3 Erros e exageros 

Em divers as partes deste livro, e realgado que um erro pode 
comprometer todo um traballio. Nao importa que seja um 
unico erro e tudo o mats esteja correto. As pessoas tendem a 
generalizar a partir de pequenas amostras. “ Voce tambim per- 
deria a confianga numa pessoa que Ihe mentisse uma so vez? { 
Essa constatagao justifica a preocupagao do autor em evitar 
erros, exageros e outros deslizes que possam diminuir a credi- 
bilidade de um artigo cientlfico. A submissao do texto a criti- 
cas de terceiros faz parte da estrategia de detectar incorregoes 
e a recollier sugestoes de aperfeigoamento antes de submeter o 
artigo para publicagao, 

» A Termos objetaveis 

£ conveniente utilizar palavras e expressoes tecnicas que 
nao sejam passiveis de contestagao. Isso implica evitar termos 
chulos, obscenos, modismos, jargdes, girias, regionalismos, 

Exemplos 15 3A Termos censuraveis ou 

de duplo sentido 

Patologia e criticavel se us ado como sindnimo de doenga. 

A express ao a estatistica demonstra que aponta inadequa- 
damente a estatistica como elemento de precisao matemati- 
camente demonstravel, o que se evita com o uso de verb os do 
tipo revelar r indicar , sugerir. Outros exemplos sao mostrados 
no decorrer do presente capltulo. 

Um problema traigoeiro e o duplo sentido das palavras. 
Anteriormente, foi transcrito o tltulo criticavel de um artigo: 
" Ferro na gestante e no recem-nascido”; ver segao 10 . 7A, 
Significado enganoso. Eis outra ilustragao de frase de duplo 
sentido: “Pinto (1999) propoe que se busque mais conhedmento 
sobre sexualidade..!’. 

Atribuigao de a;des humanas a coisas 

Na linguagem oral e comum atribuir-se agao humana a coi¬ 
sas: 

“A Capes diz que nao hd probiemas em avaliar a produgdo 
cientifica pelas citagoes ." 

"0 Ministerio da Educagdo informa que nao sabia da exis- 
tincia do contrato ” 

“O Ministerio da Saude nospediu para organizar uma revi- 

« i? 

sao. 

"0 Ministerio da Ci&ncia e Tecnologia afirmou, por meio de 
sua assessoria de imprensa, que nao comentaria o assunto” 

Essa forma de express ao deve ser evitada na lingu agem 
escrita, espedalmente cientifica, que se caracteriza pelo rigor. 


Sao as pessoas que pedem, dizem, informam, concord am, 
medem, interpretam, concluem. 

Exemplos 15.3B AtribuLgao de agoes humanas a coisas e 
nao a pessoas 

p “Fo ram oh tidas a u torizagoes por escri to dos servigos para 
acesso aos prontudrios” 

Sugestao de mudanga: “Foram obtidas autorizagoes 
por escrito dos diretores (ou responsdveis) pelos servigos 
para se ter acesso aos prontudriosi* 
p “Os servigos de saude devem estar atentos para os fatos 
encontrados nesta pesquisa. n 

Sugestao de mudanga: “Osprofissionais de saude devem 
estar atentos para os fatos encontrados nesta pesquisa” 
p “A pesquisa nao conseguiu mostrar relagdo entre isso e 
aquilo ” 

Sugestao de mudanga: “Nao se conseguiu mostrar 
relagdo entre isso e aquilo” 

p "G trabalho conduiu pela inexistincia de relagdo entre 
XeY" 

Sugestao de mudanga: “Os autores conclutram que ...” 
p “O artigo analisa 400 prontudrios ”. 

Sugestao de mudanga: “Foram analisados 400 prom 
tudrios ” 

p “O artigo relata..”. 

Sugestao de mudanga: “O artigo contem o relato de ...” 


15.4 Padronizagoes 

A comunicagao cientifica torna-se cada vez mais complexa, 
reflexo da evolugao da ciencia e do mundo moderno. Seria o 
caos se nao liouvesse padronizagao na forma de divulgagao. 
A uniformidade de conceitos e procedimentos possibilita 
melhor entendimento entre os dentist as e facilita as compa- 
ragoes de resultados das pesquisas, Os filbsofos, desde muito, 
esmeram-se, inicialmente, definir o que abordam, discutem ou 
conversant. Uma frase atribufda a Voltaire, 1694-1778, escritor 
frances, resume a quest ao: “Se queres conversar comigo f define 
primeiro os termos que usas .” A padronizagao da comunicagao 
cientifica tern essa conotagao de uniformidade de conceitos e 
procedimentos. Muito ja foi feito, mas estamos ainda em pro- 
cesso de uniformizagao, em face da contlnua incorporagao 
de novas descobertas e os const antes mellioramentos daquilo 
que ja existe, Dispbe-se, lioje, de solugoes de consenso para 
a maioria das situagoes de formato e estilo com as quais um 
escritor se depara na preparagao de um texto cientlfico (ver 
exemplos). 

As padronizagoes existem para nos auxiliar. As normas 
facilitam a comunicagao, mas nao sao simplesmente setas 
para indicar o caminlio a seguir, embora algumas tenham a 
conotagao de sentido obrigatorio. Aliado ao conhedmento de 
padronizagoes, normas e suas atualizagoes, o discernimento e 
a sensibilidade liumana sao essenciais para a produgao de um 
bom texto. 

Exemplos 15.4 Padronizagoes 

Nos periodicos cientificos, adotam-se normas vigentes 
nos divers os campos do conhedmento. Eis uma pequena 
amostra: o Vocabulario Grtografico da Lingua Portuguesa, 
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a Class ifica^ao Intern acional de Doen^as, a Terminologia 
Anatomica da Sodedade Brasileira de Anatomistas, a classifi- 
ca^ao das plantas e animals e as normas para cita^ao de nomes 
de medlcamentos. As reduces, ou seja abreviaturas, siglas e 
slmbolos, sao detalhadas nas proximas se^des. 


15.5 Abreviaturas 

As pessoas utilizam termos abreviados era minutas, men- 
sagens eletronicas e comunicaqoes informais. O proposito e a 
economia de tempo e espa^o. Porem, uma coisa e a informali- 
dade nas atividades do dia a dia e outra, a composi^ao final do 
texto cientifico. Uma forma para alcan^ar clareza em mensa- 
gem e lidar inteligentemente com abreviaturas. 

A Siglas e acronimos 

For sigla entende-se qualquer redu^ao literal baseada, em 
geral, nas letras inicials de palavras, caso de BCG, de bacilo 
Calmette-Guerin. Sigla e, de regra, qualquer conjunto de letras 
inicials. 

Acrdnimo e o conjunto de Inicials que form am nome: 
Anvisa, Unesco, £ lido como uma palavra. Segundo o dickv 
nario Houaiss, acrdnimo e uma " palavra formadapela initial 
oupor mais de uma letra de cada um dos segmentos sucessivos 
de uma locu^do, ou peia maioria destas partes." Assim, um 
acrdnimo e tambem uma sigla, mas nem to da sigla forma 
um acrdnimo. 

B Abreviaturas padronizadas 

Devem constar do texto as abreviaturas amplamente 
empregadas, que sao maisbem conhecidas dessa forma do que 
a express ao nao abreviada. 

Exemplos 15.5B Algumas abreviaturas padronizadas 

adotadas em textos cientlflcos 

As siglas utilizadas tradicionalmente, como BCG, DNA, 
Elisa, IIDL, LDL, PSA, VDRL. 

As unidades de medida (ver se^ao 15.6). 

As siglas pertencentes a entidades corn ampla e reconlie- 
cida atua^ao: Unesco, Unicef, CNPq, Capes. Na area da saude, 
muitos consensos sao conhecidos por siglas e nao pelo nome 
por extenso: CONSORT, STROBE. 

Os nomes de microrganismosi Escherichia coli e usado por 
extenso na primeira vez que e mencionada; subsequentemente, 
a bacteria e citada pela sua forma abreviada, E. coli , 

As abreviaturas padronizadas dos nomes dos periodicos e os 
prenomes dos autores presentes na list a de references biblio- 
graficasi N Eng J Med (New England Journal of Medicine), Para 
abreviaturas dos tltulos das revistas, consultar "List of serials 
indexed for online users ", da National Library of Medicine. 

O s termo s estatlsticos , como valor p (de probabilidade), teste 
F (F de Fisher) e r (coeficiente de correla^ao de Pearson). 

Et al , proveniente de et alii, e empregada em cita^ao 
bibiiografica para indicar que a obra tern outros autores. 
Menciona-se, por concisao, apenas o primeiro, omit id os os 
demais - caso de empregar Chagas et al. Ha varia^oes quanto 
ao niimero de nomes a assinalar antes do uso de et al, a depen- 
der da norma. 


Abuso de abreviaturas 

Ha abrevia^oes empregadas em uma especlalidade que 
sao pouco on nao reconhecidas em outra. A sua aceita^ao em 
texto depende dos criterios de cada editor, que as admite em 
razao de serem ou nao facilmente entendidas pel os sens leito- 
res. Existe o problema de siglas que, embora comuns em uma 
regiao, nao o sao em outras, assim como aquelas que caem em 
desuso, perdendo o significado para os leitores. 

Se as abrevia^des podem facilitar a prepara^ao de textos, e 
praticamente to dos os escritores as us am em minutas, elas tern 
enorme potencial de causar confusao na leitura efetuada por 
outras pessoas. Se utilizadas em demasia, a leitura torna-se 
lenta, especialmente para os nao familiarizados com o assunto, 
O leitor pode tentar adivinhar o significado, o que causa dis- 
traifao, ter de reler o texto, o que o aborrece e desestimula a 
leitura, ou interpretar erroneamente. Mesmo abrevia^oes bem 
conhecidas, quando muito utilizadas, tornam o texto confuso, 
estranho, dificil de ler ou pouco elegante. 

Exemplos 15.5C Uso imprdprio de abrevia^oes 

Exemplo 1 Texto sobre melatonina 

"Conforme enveIhecemos f a quantidade de melatonina 
(MEL) produzida pelo nosso organismo vai decrescendo, 
dentist as acreditam que esta e a causa principal das pessoas 
idosas dormirem mal. Estudos sobre o uso da MEL em idosos 
sao escassos. Tampouco sobre compara^do dos efeitos da MEL 
com hipnoticos comuns T 

Exemplo 2 Texto sobre mortalidade 

"Para estudo da mortalidade por doen^as cardiovasculares 
(DCV) } foram utilizadas dados do Sistema de Informagoes de 
Mortalidade (SIM), do Alinisterio da Saude (MS), e informa - 
$6es populacionais do IBGE. Tres indicadores foram emprega- 
dos: a mortalidade proportional (MP), a taxa espedfica de mor¬ 
talidade (TEM) e a razao padronizada de mortalidade (BMP). 
Para o ano 2010 , a MPpor DCVfoi 30%, a TEM por DCV, 150 
por 100 mil , e a BMP, por DCV, 1,3? 

Exemplo 3 Texto sobre fertilidade 

"A taxa bruta de n at alidade (TEN) informa o ntimero de 
nascidos vivos (NV) em relafio ao total da populagdo. Ndo e 
uma boa medida de fertilidade, pois ndo leva em conta apopu- 
la$ao sob risco, que sao as mulheres em idadefirtil (M1F). Sao 
consideradas MIF aquelas com idade de 15 a 49 anos. Vdrias 
medidas de fertilidade utilizam as MIF, como a taxa de fertili¬ 
dade geral (TFG), que relaciona o numero de NV ao de MIF” 

Exemplo 4 Qutro texto sobre fertilidade 

“Caso existam informa^oes sobre as taxas espedficas de 
mortalidade (TEM) e taxas espedficas de fecundidade (TEE), 
experimentadas por uma coorte real de mulheres, se terd a taxa 
Uquida de reprodu$ao (TLR), Se a TLRfor calculada apartir das 
TEM e TEF de um determinado ano, corresponderd a TLR de 
umagera^do hipotetica de mulheres submetidas a estas taxas." 

Exemplo 5 Texto sobre medlcamentos 

“A Organiza^do Mundial da Saude (QMS) define estudos de 
utiliza^do de medlcamentos (EUM) como aqueles que compre- 
endem a comercializagdo, a distributed*), a preserf.do, a dispen- 
sa$ao e o uso (CDPDU) dos medicamentos em uma sociedade, 
com especial enfoque em suas consequgncias sanitdrias, sociais 
e econdmicas (CSSE). Os EUM sao relativamente recentes, 
embora ? nos seus primordios, ndo havia preocupagdo em inves- 
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tigar todos os aspect os da CDPDU, enfatizando-se principal- 
mente suas CS&E e os aspectos dinico epidemiologicos (CE). A 
QMS tem realpado a importdncia de investigur a CDPDU, com 
infuse nos CSSE, e us cuructertsticas CE, nos EUM " 

Exemplo 6 Tabela sob re niimero de benefitiirios 

Em tabela sob re beneficiarios de pianos de saude, por seg- 
mentaqao do piano e tipo da operadora, Brasil, 2001-2007, 
os cabe^alhos de quatro colunas sao os seguintes: (as demals 
informa £oes da tabela sao aqui omitidas). 


EO em 
OPS EO 


EO em 
OPS Mil 


MOD em 
OPS MH 


AM sem OD 


No rod ape da tabela, havia a seguinte explicate: 

Legenda: EO - Exclusivamente Odontologicos / MOD 
- Assistencia Medica com Gdontologia / AM - Assistencia 
Medica / OD - Odontologia / OPS - Operadoras de Pianos 
de Saude. 

Nota: o significado de Mil, presente no cabe^allio nao 
consta da nota de rodape; provavelmente significa medico- 
hospitalar. 

» i Como iidar com abrevlaturas? 

Um texto pode ser composto sem uso de abrevlaturas e 
alcan^ar plenamente o objetivo pelo qual foi escrito. Utiliza-se 
o nome por extenso ou termos substitutes equivalentes sem 
prejudicar a clareza. I la situates, no entanto, em que as abre- 
viaturas devem ser usadas. As normas de Vancouver para o 
assunto estao na Tabela 15.1 e as de um conceituado periodico 
de medicina interna na Tabela 15.2., 

Se o escritor decidir empregar abrevia^oes, o melhor e 
faze-lo de modo que o letter compreenda facilmente o seu sig¬ 
nificado. O objetivo deve ser promover a comunica^ao entre 
os pares. Ser economico nas abrevia^oes e um dos caminhos. 

£ boa conduta assinalar o ter mo complete, na primeira vez 
em que for utilizado, seguido da abrevia^ao entre parenteses: 
por exemplo, doenqa pulmonar obstrutiva crdnica (DPOC). 
Espera-se que apos a definite da abrevia^ao, o termo com¬ 
plete nao seja mais utilizado. Em geral, os editores recomen- 
dam que as abrevlaturas nao sejam empregadas no titulo e no 
re sumo, exceto aquelas de uso conventional, como DNA, 

Alem da regra da parcimonia na escolha dos termos a abreviar, 
sugere-se so abrevia-los se a expressao original aparecer varias 
vezes em um documento; cinco ou mats vezes segundo alguns. 4 

Reco me nd a- se prestar ate n^ao ao genero dap alavra: a ABNT 
(Associaqao...), a Capes (Coordena^ao de Aperfeiqoamento..J, 
a CID (Classificaqao Interna cional de Doen^as), o CNPq 


Tabela 15.1 As normas de Vancouver para uso de 
abrevia^oes e simbolos 

Use somente abreviagoes padronizadas; o uso de abreviagoes 
nao padronizadas pode confundir os ieitores. 

Evite abreviagoes no titulo. 

A nao ser no caso das unidades de medida padrao e de outras 
poucas exce^oes, como o valor p, todos os termos a serem 
abreviados devem ser escritos por extenso,. seguidos de sua 
abreviagao, na primeira vez que aparecem no texto. 

Fonte: Vancouver 20G8: segao IV.A.14. J 


Tabela 15.2 Instruqoes para autores do Annals of 
Internal Medicine sobre uso de abreviagoes 


Nao use abreviagoes, salvo se absolutamente necessario. 

Abrevie nomes longos de substantial quimicas e termos de 
combinagoes terapeuticas. 

Abrevie nomes de testes e procedimentos que sao mais bem 
conhecidos por suas siglas do que pelo nome compieto (por 
exemplo, VDRL), 

Abrevie unidades de medida quando elas aparecem precedidas de 
mimeros. 

Use abreviagoes em iiguras e tabelas para economizar espago. 

Explique todas as abrevlaturas utilizadas na legenda da figura ou na 
nota de rodape da tabela. 

Fonte: adaptado de Annals of Internal Medicine 2008/ 


(Conselho National...), o IBGE (Lnstituto...), o 1MC (Indice de 
massa corporal). 

Em termos ideals, as siglas que nao formam palavras con- 
tem pontos. Em beneficio da legibilidade e da estetica da 
pagina, ou para facilitar a digitagao, os pontos sao eliminados. 
Suprimir op onto final apds as letras da abreviatura etendencia 
mundial. Usa-se BCG em vez de B.C.G., assim como JAMA e 
nao J.A.M.A, 

Exemplos 15.5D Abreviagoes a evitar 

Abreviagoes podem tornar o texto confuso, estranho, 
pouco elegante ou dificil de ler. Portanto, e aeons elhavel fugir, 
quando passive!, da armadilha das abreviagoes. Nada de Iml- 
tar os exemplos da segao 15.5C. 

Nao ha sentido em usar abreviagoes ou siglas de palavras e 
expressoes que pouco constant do texto, exceto as tradicionais, 
mencionadas, Esse e o caso de aparecer no texto algo assim; 
hemorragia digest! va aguda (HDA). Depois, nao hi mais mengao 
a hemorragia digestiva aguda ou HDA no restante do texto. Nesse 
caso. a melhor conduta e apenas escrever hemorragia digestiva 
aguda, por extenso, sem qualquer men^ao a abrevia^ao. 

Tamp ou co se deve usar abrevia^oes de palavras e de expres- 
sdes curtas; assim, evitar empregar em textos cientificos MEL 
para melatonina, CT para colesterol total, PC para frequencia 
cardlaca, TG para trigliceridios, PAparapressao arterial, PNM 
para pneumonia ou PMN para polimorfonucleares. Escrever 
as palavras curtas somente por extenso. 

Etc., prove niente de et ceteru> significa e outros. ler mo muito 
usado, mas a evitar em textos cientificos por ser impreciso, Da 
mesma maneira, nao usar efou , pela mesma razao, 

E Letras maiusculas e minusculas 
nas siglas 

Informa^oes sobre o uso de abrevlaturas em portugues sao 
encontradas em gramaticas, dicionarios, manuals de reda^ao 
e obras especializadas, mas ha muita confusao a respeito. A 
Tabela 15.3 contem instru^oes para siglas em portugues do 
Brasil, Para textos em ingles, ver os manuals de estilo nesse 
idioma, Alguns estao listados no Capitulo 22, Tabela 22.3B, 
Na identifica^ao de bases de dados e entidades estrangeiras ou 
internationals, adotou-se, no presente livro, a abrevia^ao ori¬ 
ginal da sigla (ver exemplos). 
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Tabela 15.3 Instructs para o uso de siglas nos textos 
em portugu£s do Brasil 

Ate tres letras, to das as letras sao maiusculas: CE (Ceara), DF 
(Distrito Federal), QMS (Grganizagao Mundial de Saude). 

Com quatro letras ou mais, sao escritas com todas as letras 
maiusculas se cada uma de suas letras e pronunciada 
separadamente: ABNT (Associate flrasileira de Normas 
Teenicas). 

Siglas com quatro letras ou mais que formam uma palavra* ou sefa, 
que incluem vogais e consoantes, sao escritas apenas com a inicial 
maiuscula: Anvisa (Agenda Nacional de Vigilancia Sanitaria). 

Siglas que incluem letras maiusculas e minusculas originalmente, 
como forma de diferenciaqao, sao escritas como foram criadas: 
CNPq (antigo Conselho Nacional de Pesquisas* atual Conselho 
Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnologico). 

Nas siglas mistas de ietras maiusculas e minusculas, como CNPq, 
as minusculas sao usadas para diferenciaqao de outras com as 
mesmas iniciais: CNP (Conselho Nacional do Petrdleo), 

Para siglas estrangeiras, re comend a-se: 

* A designate correspondents em portugues, se a forma tra- 
duzida e largamente aceita: QIT (Organiza^ao Internacional 
do Trabalho) 

* A sua utilizaqao na forma original se nao ha correspondencia 
em portugues* ainda que o nome por extenso em portugues nao 
corresponda a sigla: UNESCO (Organiza^ao das Naqoes Uni- 
das para a Educate a Ciencia e a Cultura); em ingles, United 
Nations Educational, Scientific and Cultural Organization. 

Fontc: adaptada dtr Cervo fir Servian 2002'' e Epictemiolugia e Sendees de 

Saude. 1 ' 


Exemplos 15J5E Forma original da grafm 

No presente livro, foram mantidas a forma MEDLINE e 
PubMed, como na grafia adotada pela Biblioteca Nacional 
de Medicina, norte-amerlcana. Da mesma maneira, as siglas 
CONSORT* STROBE e outras estao escritas com todas as 
letras maiusculas, pois essa e a maneira pela qual sao citadas 
na literatura Internacional e registradas nas respectivas pagi¬ 
nal eletronicas. 


15*6 Unidades de medida 

No passado, varias medidas eram usadas* o que cons- 
titula motive de confusao: palmo, quintal, alqueire* legua, 
pclegada* pe, libra e arroba sao exemplos. Elas hoje estao em 
desuso na comunicaqao cientlfica, substituldas pelo sistema 
metrico* a forma de expressao adequada das medidas flsicas e 
qulmicas.'' 11 Os paises que as utilizavam foram ou estao pro- 
gressivamente convertendo-as para o Sistema Internacional de 
Unidades, abreviado como SI, do equivalente frances Systeme 
Internationale. 

Sistema Internacional de Unidades 

O Brasil adotou o sistema internacional em 1961, sendo o 
Institute Nacional de Metrologia* Normalizaqao e Qualidade 
Industrial (Inmetro), o responsavel pelo seu controle. A 


Organ iza^ao Mundial da Saude recomenda esse sistema, que 
e composto de unidades basicas e derivadas. A Tabela 15.4 
mostra as sete unidades basicas e seus respectivos slmbolos. A 
ado^ao do sistema internacional permite troca de informa^ao 
entre areas de conliecimento e paises, pela uniformidade de 
conceitos e formas de expressao, 

As unidades derivadas, como o prbprio termo sugere* 
provem das unidades basicas. Por exemplo, a velocidade e 
medida em metro por segundo. Ha tambem unidades com- 
plementares* como o radiano, de pouco uso na area biome¬ 
dic a. 

As instruqoes do Grupo de Vancouver sobre o assunto 
encontram-se na Tabela 15.5. A ado^ao das unidades interna- 
cionais tern sido vagarosa nos Estados Unidos* o que se reflete 
na literatura cientlfica produzida naquele pais e nas proprias 
normas de Vancouver. Quando utilizadas outras unidades* as 
equivalentes no sistema metrico sao fornecidas, por exemplo* 
entre parenteses. 


Tabela 15.4 Unidades basicas do Sistema International 


Categoria 

Unidade basics 

Simbolo 

Comprimento 

Metro 

m 

Massa 

Quilograma 

% 

Tempo 

Segundo 

s 

Corrente eietrica 

Ampere 

A 

Temperatura 
termo dinamica 

Kelvin 

K 

Intensidade luminosa 

Candela 

cd 

Quantidade de materia 

Mole 

mol 


Tabela 15.5 As normas de Vancouver para uso de 
unidades de medida 


As medi^oes de largura* altuira* peso e volume devem ser relatadas 
em unidades metricas (metro, quilograma* litro) ou seus multiples 
decimals. 

As temperaturas devem ser dadas em graus Celsius. A pressao 
sanguinea deve ser em milimetros de mercuric* a 
me nos que outras unidades sejam especificamente solidtadas pela 
revista. 

As re vistas variam quanto as unidades que usam para relatar 
medigoes hematologicas, de quimica clinica e outras. 

Qs autores devem consultar as informa^oes para autores da revista 
especifica e devem relatar informa^oes laboratoriais tanto nas 
unidades locais quanto nas do Sistema International de Unidades 
(SI). 

Os editores podem soiicitar que os autores acrescentem unidades 
aiternativas ou nao-SI antes da publica^aov uma vez que as 
unidades do SI nao sao usadas universaimente. 

As concentrates de drogas podem ser relatadas em unidades do SI 
ou em unidades de massa, mas a alternatirva deve serfornecida em 
parenteses onde for apropriado. 

Funte: Vancouver 2QG8: se^ao IY.A.13. 2 
























































Ilustragoes do uso do Sistema 
International de Unidades 

Existem multas regras para o emprego dos simbolos do sis¬ 
tema internacional, assim como exce^oes a elas, ilustradas a 
seguir: 

» Recomenda-se o uso de letras minusculas 110 s simbolos; 
por exemplo: kg para quilograma; m para metro; s para 
segundo. Entre as exce^oes encontram-se: A (maiuscu- 
lo), para unidade de corrente eletrica, ampere; K (maiiis- 
culo), para a unidade kelvin de temperatura; L (maiusculo), 
para litro 

* Nenhum simbolo deve ser seguido por ponto (8 cm e 
nao 8 cm,), a me nos que seja no fim de uma frase, nem 
ser usado no plural (8 cm e nao 8 cms). Mesmo que se- 
jam quantidades maiores do que um, todos os simbolos 
se expressam no singular. Por esse motivo, o correto e 
constar lOh (dezboras) e nao lOhsou lOhrs, 20 ml (vin- 
te mililitros) e nao 20 mis, 10 m (dez metros) e nao 10 
mts. De acordo com as normas do Inmetro, a grafia das 
lioras se faz com o simbolo antecedido da indiea^ao do 
tempo; 101i3Qmin5s, 16hl5min (pode-se omitir min), 11 
O espa^o entre o simbolo e numero pode ser mantido se 
for considerado o uso no Sistema Internacional de Uni¬ 
dades, sobretudo em publica^oes que visem ao publico 
internacional 

Eis algumas regras praticas para referir-se a unidades de 
medida no texto de uma publica^ao: 

* Preferir escrever a unidade por inteiro e nao o seu sim¬ 
bolo; me Dior "a unidade de distancia adotada e o metro” 
e nao "a unidade de distancia adotada com” 

* No caso da medida ser usada para quantifica^ao, entao 
ela e abreviada:" 10 cm de circunferencia” 

* Quando mais de uma vez a unidade for referida, para 
maior clareza, repete-se a unidade: "15 cm por 15 cm” e 
nao "15 por 15 cm.” 


► 15.7 Numeros 

Os numeros contribuem para a precis ao. " Eazer contas 
certas e tdo importante quanto conhecer a gramdtica ” 1 Um 
numero errado desperta descendant a. Pode comprometer a 
ere dibilid ad e de to do um trabalho. Dal a necessidade de con¬ 
fer!-los, todos, no texto, nas tab ela s, nas figuras. Du as provi- 
dencias sao aqui real^adas: 

* Comparar o numero trailscrito no artigo corn o original 
de onde proveio ou com fonte segura 

* Verificar a plansibilidade da adrmatao. 

A Plausibilidade dos numeros 

Os exemplos anexos ilustram algumas situates, 

Exemplos 15,7A Confer ibo se os numeros fazem sentido 

Exemplo 1 Situatao inverossimil 

Uma informal o como essa: "A palestra foi proferida uma 
tmica vez em sola de aula. Estavam presentes 3 mil alums" Que 
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sala de aula comport aria esse numero de alunos? Dificil de 
acre ditar. 

Exemplo 2 Data incorreta 

As datas a seguir sao ildgicas; “Monteiro Lobato > JS8S- 
1842” O dbito antecede o nascimento, As datas corretas sao 
1888-1942. 

Exemplo 3 Pagina incorreta 

Em uma listade referenda aparece: "Pereira MG. Qualidade 
dos servifos de saude, Em: Epidemiologia: teoria eprdtica. Rio 
de Janeiro: Edit ora Guanabara-Koogan ; 1995 , p. 538-527" O 
correto e p. 538-560. 

Exemplo 4 Numero mcorreto 

Numeros em tabelas devem ser sempre conferidos. Na 
maioria das vezes, requerem simples operates aritmeti- 
cas, especialmente somar. Sao totals que ultrapassam 100% 
sem logica aparente, medias que estao fora da amplitude 
dos numeros da serie e outras inconsistencias abordadas no 
Capitulo 19. 

Exemplo 5 Trans cribo incorreta 

A transcribe de dados de tab ela ou ftgura para texto deve 
ser tambem conferida, para certificar-se que os numeros sao 
corretos e fazem sentido. Veja-se o erro em um artigo cien- 
tifico que o autor deste livro teve em maos. No texto apare- 
cia: “dois ter$os sao homens.” E a tab ela mostrava exatamente 
o oposto, a predominance de mulheres. Um erro desse tipo 
induz a perda da credibilidade. O leitor pensara: "sera que nao 
foram cometidos erros semelhantes na execu^ao da pesquisat 
Serd que os demais ntimeros estao corretos ?” 

B Padroniza^ao do uso de 
numeros em textos 

Existem numerosas regras de como apresentar os nume¬ 
ros em textos. Sao questoes referentes a decimals, ordinals, 
percentage ns, datas, horarios, qu anti as, algarismos romanos e 
outros mais. Solu^oes para essas questoes sao encontradas em 
gramaticas, dicionarios e obras especializadas. Orientates 
para uso de numeros constam da Tab ela 15.6. 

C Precisao requerida para os numeros 

Devem ser devidamente avaliad as a precisao requerida para 
a informal ao e a forma de divulga-la. Eis algumas ilustra^oes: 

■ Excesso de precisao, ou sua falta, sao conden aveis: H 88 f 88 % 
dos entrevistados estavam satisfeitos com o atendimento .” 
Pensar em arredondar para 89% ou mesmo 90% 

■ O zero antes de um numero nao tern utilidade e nao devia 
ser utilizado nessa posi^ao: escrever 6 e nao 06 

• Ao iniciar uma frase, os numeros sao apresentados por 
extenso. 

Exemplo 15,7C Uso de algarismos no inkio 

de titulos de trabalho cientlfko 

Um titulo come^ando por algarismo, como "163 pacien- 
tes nao e bem visto pel os editores. Deve ser escrito por 
extenso. A alternativa "Cento e sessenta e tris pacientes.” nao 
parece tampouco ser um bom inicio do titulo. Solu^ac. mudar 
a estrutura da frase para que a informa 910 numerica nao apa- 
re^a no inkio do titulo. 
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Tabela 15.6 Instm^oes para o uso de numeros nos 
textos em portugu&s do Brasil 


De ura a nove, por extenso; quatro dias e nao 4 dias; exce^ao. no 
relato de pereentuais (2% e nao dois %) ou idade (1 a 4 anos e nao 
um a quatro anos). 

De 10 em diante, em aigarismos: 12 dias e nao doze dias; exce^ao, ao 
iniciar uma senten^a, use palavras ou entao refomiule a senten^a 
para que o numero nao apare^a em primeiro lugar. 

As dezenas e centenas r ‘redondas\ por extenso: vinte, trinta, 
quatrocentos. 

Mil pode ser escrito com letras ou com aigarismos; mil oil 1.000; 
mas sempre com aigarismos no caso de numeros compostos oomo 
1.005 ou 1.407. 

No caso de 2 mil, 5 mil etc., inteiros, usa-se o algarismo antes do 
mil, O mesmo para milhoes e bilboes; 10 milhoes, 1 bilhao. 

As classes sao separadas por ponto e os decimals por virgula; 2.545 
pessoas e 1,71 cm de altura. Datas sao exce^ao a essa regra, por 
nao conterem ponto: o ano 2000. 

As fra^oes sao escritas com aigarismos: 0,5; 45,5. As fra^oes nao 
decimals fogem a essa regra: tres quartos, dois quintas. 

Quanto aos ordinals, de primeiro (l.°) ao nono (9.°) podem ser 
na forma numerica ou por escrito. Do 10.° em diante, na forma 
numerica. As abreviagoes numericas devem ter ponto, como 
escritas acima, forma adotada no Vocabulario Ortografico 
da Lingua Portuguesa, instrumento legal e oficial (Lei 5.765), 
eiaborado pela Academia Brasileira de Letras. 12 

Fonte: adaptada do Dicionario Houaits. 2001. Jl 



Notas explicativas 


As notas explicativas estao situadas no rod ape ou no fim 
do texto. Tern como fun^ao esclarecer algum ponto ou forne- 
cer informaqao adicional, nao cabfvel no texto, tais como, a 
indicate das fontes dos trechos citados ou para remissoes, na 
propria obra on na de outros autores. 

A ado^ao de notas explicativas tern, como aspecto positivo, 
o fato de nao cor tar a sequencia dos assuntos. A re vista Science, 
por exemplo, as adota no fim do texto. Em periddicos da area 
de antropologia, sociologia e demografia, as de rodape sao 
muito util iza das. A op^ao de situa-la no rodape da pagina tern 
a vantagem de favorecer a lined lata visao da informa^ao, visto 
nao haver necessidade de ir-se ao fim do texto para encon- 
tra-la. Por vezes, ess as notas aparecem em forma tipografica 
menor de mo do a diferencia-las do texto principal. 

A tradi^ao na literatura cientifica, especialmente na area da 
saude, e utilizar com parcimonia as notas explicativas. A maio- 
ria dos editores das re vistas medicas desestimula o seu nso. 
Solicitam que sejam incorporadas ao texto. Como exce^oes, 
em duas situates sao usadas notas de rodape: 

m F ara in form ar s ob re a uto r, t itul a $a o, lo cal d e tr abalho 
e endereqo para correspondencia; iamMm sobre a pes- 
quisa, caso das fontes de financiamento e potenciais 
con flit os de in t cresses; para esclarecer as conduces 
em que a pesquisa foi realizada: tese de doutorado, 
por exemplo 

* Nas tabelas e outras ilustrandes, em que as notas de roda¬ 
pe contem informa^oes para torna-las auto explicativas. 


Em conclusao e em consonancia com a tradi^ao atual na 
area biomedica, nao utilizar notas explicativas, seja de fim de 
texto ou de rodape, a nao ser nas duas exceedes mencionadas. 


15.9 Redagao cientifica em ingles 

O Ingles e o idioma internacional, a lingua franca da 
ciencia, a de comunica^ao entre cientistas de diferentes paises. 
Comunicar-se adequadamente nesse idioma passou a ser fun¬ 
damental para alcan^ar objetivos de publicaqao em periddleo 
deprestlglo. 

A Lidando com a redagao em ingles 

Escrever artigo cientlfico em ingles, que seja do agrado de 
um editor de revista internacional, e tarefa dificil para qual- 
quer ser humano que tenha esse idioma como segunda lingua. 
Veja o depoimento de uma professor a de lingulstica, editor a 
cientifica em Viena, na Austria: "Nenhum alemdo estd inteira- 
mente d vontade falando ou escrevendo em inglSs! ,hi 

Centre as muitas dificuldades da redagao de um texto em 
ingles por um braslleiro estao a diferente estrutura das frases 
e o uso das preposiloes. Outros problemas sao o signlficado 
diverse de termos cuja grafia e semelhante nos dois idiomas, 
a diferente ordem das palavras na frase e a tendencia a nos 
expressarmos com maior numero de palavras. 

Qual e a soluqlo para um braslleiro que tenlia de apresentar 
o seu artigo em ingles? 

Um primeiro passo sera reconhecer que o texto precisa ter 
red a^a o impe cavel nes se id ioma. Artigo com re d a^ao deficiente 
causa ma impressao e, por is so, uma posi^ao coerente consiste 
em buscar auxlllo. 1 ' 3 ' 14 No caso, consultar pessoas experientes 
em ingles, contatadas quando o artigo esta complete em ter¬ 
mos cientificos. £ posslvel que se encontre solu^ao com cole- 
gas e amigos, O desejavel seria que, pelo menos, duas pessoas 
qualificadas corrigissem o texto, uma das quais das ciencias 
da saude ou da area bioldgica. Aquelas que tern como lingua 
materna o idioma em que o texto esta escrito sao particular¬ 
ly nte valiosas, Porem, como nem todo braslleiro com nlvel 
superior e capaz de revisar bem um texto, o mesmo ocorre 
com um norte-americano ou ingles. Nao e por que alguem tern 
o ingles como idioma mater no que esta credenciado como 
revisor de Ingles. Tera de ser pessoa quaMcada para a tarefa. 
Tradutores nao especializados podem nao ser conhecedores 
dos termos tecnicos. Um especialista da area profissional, ver- 
sado no idioma ingles, e util para verificar o uso correto da 
terminologia. Dicionarios especializados e glossaries billn- 
gues auxiliam na escollia dos termos. Uma providencia que 
se re vela util quando se escreve em portugues para posterior 
tradu^ao ao ingles e comp or lista de equivalence das palavras 
tecnlcas nos dois idiomas. Auxilia na conference da exatidao 
dos termos na versao final. A verifica^ao de correspondencia 
de termos nas paginas de busca da internet pode ser auxilio 
oportuno. 

► B Tradutor digital 

Alguns pesquisadores brasileiros redigem o texto direta- 
mente em Ingles, 11a os que o fazem em portugues e utilizam 
um tradutor em forma eletrdnica - uma ferramenta de idio- 
mas\ language tools , em ingles, ver, por exemplo, o Google tra- 
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dutor {Google translator). Muitas pessoas julgam ser uma boa 
ajuda initial dispor do texto traduzido eletronicamente para 
o ingles, mesmo com as incoerencias que as versoes por esse 
meio geralmente produzem. O rapido progresso na comunica- 
^ao eletronica faz prever que, em future proximo, programas 
de tradu^ao digital de melhor qualidade estarao disponlveis, o 
que facilitara publicanoes em varios idiomas (ver A lingua do 
Google , re vista Veja t 5 de maio de 2010, p. 122-34). 

A tradu^ao literal para o ingles, palavra por palavra, deixa a 
desejar. Artigos mal escritos no idioma ingles estao associados 
a altas taxas de rejei^ao nos period: cos inter nationals. 15 Como 
nas boas revistas ha muita oferta de artigos, os mal escritos sao 
eliminados logo na primeira inspe^ao do texto. Nao envie para 
publicafao o texto resultante da tradu^ao eletronica, mas ele 
serve como a primeira etapa na tarefa de composite do texto 
no idioma estrangeiro, 

C Editora^ao profissional 

Existem pessoas e escritdrios especializados para a edi^ao 
profissional de textos cientificos, cujos servifos sao pagos; 
muitos pesquisadores brasileiros utilizam essa via, £ possivel 
que o texto possa ser enviado em portugues, mas, em muitos 
casos, exige-se o material ja em ingles. 

O investigador, ao utilizar editora^ao profissional, espera que 
se produza texto de qualidade superior, sem erros de grama- 
tica e de ortografia, claro e sem ambiguidades, e em linguagem 
adequada para uma re vista academica. O bom tra dutor devera 
ter, pelo menos, duas qualidades: dominar muito bem o idioma 
que escreve e saber dar o tom exato de linguagem cientifica, 
apropriado ao periodico a que o texto sera enviado. O autor, 
pagando pelo servi^o, almeja que o revisor produza obra impe- 
cavel no que se refere a comunica^ao cientifica em ingles. 

D Texto em ingles em 
period icos brasileiros 

Certas partes dos artigos em portugues, publicados em 
re vistas brasileiras, estao acompanhadas da respectiva ver sao 
em ingles. Essa exigencia se aplica, pelo menos, ao titulo, ao 
re sumo {abstract) e 4s palavras-chave ( key words). 

Em numero crescente de periddicos brasileiros, aceitam-se 
ou exigem-se artigos redigidos inteiramente em ingles. As nor- 
mas da revista indicar ao sobre a necessidade de transcribe 
para o portugues de algumas de suas partes (titulo, resumo, 
palavras-cliave) ou de todo o texto. Os artigos publicados no 
exterior, em ingles, habitualmente tern todo o seu conteudo 
somente nesse idioma. 


15,10 Repeti^ao de ideias e palavras 

O texto deve estar correto em todas as afirma^des que con- 
tern. No ajuste final, eliminam-se imprecisoes, inconsistency de 
informa^oes, linguagem rebuscada, frases e paragrafos longos. 

► A Redundancia 

Uma repeti^ao e aceitavel com fins didaticos, de enfase, de 
realce de ideia ou imagem. O problema e a repeti^ao desneces- 
saria, viciosa. Segundo o dicionario Houaiss, redundancia n 4 
a insistencia desnecessdria nas mesmas ideias” O resultado e o 


excesso de palavras. Esse excesso nao tem lugar em texto cien- 
tffico, que deve se pautar pela concisao, para nao desperdigar o 
tempo do leitor nem o espa^o no periodico. 

Exemplos 15.10A Redundancia 

Exemplo 1 Redundancia de palavras e termos 

Subir para cima, descer para baixo, entrar para dentro, sair 
para fora, prever o futuro e descobrir pela primeira vez sao for¬ 
mas conhecidas de redundancia. Porem, ha outras mais sutis. 
Futuro brilhante pela frente - podia ser para tras? Sorriso nos 
labios - haveria em outro lugar? Ideia na cabe^a - as ideias 
nao procedem de outras partes. Assunto ja abordado anterior- 
mente - impossivel ja ser abordado posteriormente. Todos foram 
unanimes - para ser unanime tem de incluir todos. Consenso 
geral - consenso tem de ser geral. Elo de liga^ao - que elo nao 
e deliga^ao? 

Exemplo 2 Redundancia no relate de 

resultados de investiga^ao 

Se os dados sao apresentados em tabelas, nao precis am ser 
repetidos em graficos e no texto. Nesse aparece apenas a inter- 
preta^ao e nao a repeti^ao dos numeros. 

Exemplo 3 Redundancia da informal ao numdrica 

Por vezes, a redundancia esta em mostrar informa^oes 
numeric as complementares, que seriam facilmente percebidas 
sem explica^oes. Veja-se a seguinte frase: 

"Foram avaliadas na primeira fase 1.660 pessoas, sendo 980 
mulheres (59%) e 680 homens (41%)5 

A frase podia ser encurtada: 

"Foram avaliadas na primeira fase 1.660 pessoas, das quais 
59% eram mulheres! 3 Sem precisar constar do texto, o leitor 
percebera que 41% sao homens. 

Exemplo 4 Redundancia da informal ao numerica 

"Dos 100 pacientes que completaram o estudo, 60 eram 
homens (60%) e 40 eram mulheres (40%)F 

Exemplo 5 Redundancia no relate 

da avalia^ao estatistica 

Caracteriza tambem a redundancia apresentar a mar gem de 
erro das estimativas quantitativas pelo intervalo de confian^a e 
tambem pelo tamanho do erro-pa dr ao. A informa^ao e re dun- 
dante porque pelo intervalo de confian^a tem-se estimativa do 
valor do erro-padrao. 

Da mesma maneira, mostrar desnecessariamente mais de 
uma analise estatistica dos mesmos resultados e desaconse- 
Ihada. Esse e o caso, nos dados da Tabela 19.9, de informar-se: 
odds ratio = 0,90; intervalo de confian^a de 95%: 0,71 a 1,15; 
qui-quadrado = 0,77; p = 0,38^ e acompanhados da expressao 
'resultado nao estatisticamente significativo”. 

* B Repeti^ao de palavras 

Uma boa pratica e evitar a repeti(fao de palavras na mesma 
frase, no mesmo paragrafo ou, ainda melhor, ate que o leitor 
nao mais se Lembre delas. Sao muito repetidasi 

* As palavras-chave ou as estreitamente relacionadas a elas 

■ Os verbos auxiliares ser, estar, ter, haver 

* As expressoes devido a, deve ser, presen^a de, faixa eta- 
ria, em geral 

■ Os adverbios inclusive, principalmente, somente. 
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Como identificar as repetigoes? Ao ler o artigo do comedo ao 
fim, pode-se realgar, grifar ou colocar um circulo nas palavras 
repetidas, que sao as candidates para posterior substitute. 
Os pro gram as inform atizad os permitem localizar as repeti- 
Qoes eletronicamente. 

Como lidar com as repetigdesf Existem tres re gras basicas: 
cortar palavras, usar sinonimos ou mudar a frase. 3 Essas regras 
sao utdizadas com a preocupa^ao de nao preju dicar a dareza. 

Exemplos 15,10 B Rep etl^ ao de p alavras 

Exemplo 1 Repeti^ao de pa lavras-chare 

Em artigo original, intitulado "Comparagao do efeito do tra - 
tamento com compostos de osseina-hidroxiapatita e com carbo¬ 
nate de cdicio em mulheres com osteoporose”, de cerca de 2 mil 
palavras, a palavra cdicio estava repetida 29 vezes (sendo 19 na 
intro dugdo, uma segdo relativamente curta) sem contar as abre- 
viagoes (usou-se CC, para carbonate de cdicio, 23 vezes). Outras 
palavras muite utilizadas no texto foram: osseo (33 vezes), osso 
(20 vezes), pacientes (21 vezes) e osteoporose (16 vezes). 

Aten^ao: nao utilizar abrevia^oes que soem mal como as 
referentes a cartao da crianga e cad astro unico. 

Exemplo 2 Repeti^ao da palavra regiao 

"Verifica-se ao analisar os dados de nascidos vivos cujas 
mdes nao realizaram nenhuma consulta pre-natal no Brasil que 
o percentual estd em tomo de 2,5%. A regiao que apresentou a 
maior proporgdo foi a Regiao Norte (6,1%). Observa-se que as 
mdes que referiram ter realizado 4a6 consultas de pre-natal, a 
proporgdo no Brasil e de 33,9% a Regiao Norte dentre as resides 
analisadas apresentou o melhor resultado com uma proporgdo 
de46,5%, o menorpercentual encontradofoi nas resides Sudeste 
e Sul, ambas com 24,8%. Quanto os mdes que referiram terfeito 
sete ou mais consultas de pre-natal no Brasil esse percentual 
ficou em tomo de 52,8%. Ao observarmos as proporgoes nas 
resides, a maiorfoi na Regiao Sul (68%) e a menor na RegiA O 
Norte (28,7%)r 

Oito vezes a palavra regiao aparece no paragrafo, no singu^ 
lar ou no plural. 

Exemplo 3 Repeti^ao da palavra mesmo 

"Os grdficos com tipos semelhantes de informagdo deverdo 
ter disposigdo semelhante e o mesmo estilo. Se houver dois grd¬ 
ficos sobre um mesmo evento, com o intento de fazer compa- 
ragoes, e necessdrio que ambos tenham a mesma escala, tanto 
na ordenada quanto na abscissa, o mesmo tipo e tamanho das 
letras, as linhas de mesma espessura. Devem tambern ser usados 
os mesmos termos e a mesma ordem de apresentagdo das infor¬ 
magoes nas ilustragoes.” 

A palavra mesmo e suas variances aparecem sete vezes no 
paragrafo a seguir. Na versao corrigida, apresentada no para¬ 
grafo seguinte, ela consta apenas uma unica vez. 

Texto re vis ado: “Os grdficos com tipos semelhantes de infor¬ 
magdo nao devem ter disposigdo e estilo diferentes. Se houver 
dois grdficos sobre um evento, com o proposito de fazer compa¬ 
rand es ? e necessdrio que ambos tenham escalas id&nticas, tanto 
na ordenada quanto na abscissa, com tipo, tamanho de letras e 
espessura de linhas iguais. Devem tambern ser usados os mes¬ 
mos termos, sem modificagdo da ordem de apresentagdo das 
informagdes nas ilustragoes? 

Exemplo 4 Repeti^ao de era ou eram 

"As criangas eram selecionadas aleatoriamente, apos serem 
vacinadas. O responsdvel por elas era convidado a participar 
do estudo. Obtido o consentimento, a crianga era encaminhada 


para sala previamente reservada onde o questiondrio era pre- 
enchido. A crianga tambern era pesada e medida. Terminado o 
procedimento, outra crianga era aleatoriamente escolhida. Isso 
se repetia ate que o tamanho ideal da amostra era alcangado.” 

Sete vezes a palavra era aparece no paragrafo, no singular 
ou no plural. No texto revisado, nao ocorre nenhuma vez. 

Texto revisado: 'As criangas foram selecionadas aleatoria¬ 
mente, apos vacinagdo. 0 responsdvel por elas recebeu convite 
para participar do estudo. Obtido o consentimento, encami- 
nhou-se a crianga para uma sala previamente reservada onde 
se preencheu o questiondrio. A crianga teve tambern peso e 
altura registrados. Terminado o procedimento, escolheu-se outra 
crianga aleatoriamente. Isso se repetiu ate a obtengdo do tama¬ 
nho ideal da amostra.” 

Exemplo 5 Repeti^ao de/oi ou/oram 

“Todas as informagdes foram arquivadas em microcomputa- 
dor. Os dados foram and is ados com o auxilio do programa SPSS, 
versao 14. Foi fixado um limite de signifiedneia de 0,05. Eoi uti- 
lizado o teste exato de Fisher para avaliar as diferengas entre as 
proporgoes. Foi empregado o teste t de Student para determinar a 
signifiedneia das diferengas entre medias. A estimativa do inter¬ 
val de confianga fai realizada por meio do aplicativo SPSS ” 

Seis vezes a palavra/oi ou foram aparece no paragrafo e, no 
texto revisado, apenas uma vez, 

Texto revisado: “Arquivaram-se to das as informagoes em 
microcomputador. Os dados fomm analisados com o auxilio do 
programa SPSS, versao 14. Houvefixagdo do limite de signifiedn¬ 
eia em 0,05. Para avaliar as diferengas entre as proporgoes, utili- 
zou-se o teste exato de Fisher, e o teste t de Student, para determi¬ 
nar a signifiedneia das diferengas entre medias. A estimativa do 
intervalo de confianga obteve-se por meio do aplicativo SPSS .” 

Exemplo 6 Repeti^ao de palavras em algumas frases 

“Na maioria dos estudos, observou-se prevalencia maior que 
a verificada neste estudo ! 7 

Sugestao: substituir uma das palavras estudo por pesquisa 
ou investigate. 

“Foi observada redugdo nas causas de morte por c&usas evi¬ 
tdveis." 

Sugestao de mudan^a: "Foi observada redugdo nas causas 
evitdveis de morte ” Ou: “Foi observada redugdo nas mortes por 
causas evitdveis.” 

“Concluldas as etapas referentes aopais de referenda .” 

Sugestao de mudan^a: “Conclutdas as etapas relativas ao 
pats de referenda: 

C Uso de negates 

As frases ditas em tom positive fleam mais claras. Termos 
negatives quase sempre podem ser substituidos por positives. 
" Afirma-se o que e e nao o que nao € ensinam os professores 
de reda^ao. Os exemplos mo strain que duas ou mais negates 
na mesma frase sao motive de confusao. 

Exemplos 15. IOC Termos negatives em excesso 

* “A medicina qudntica nao pode nao estar errada.” 

* *Nao hd caso registrado da doenga X no Brasil mas isso 
nao equivale a concluir que nao exist am casos no Pats.” 

* "Se o orgdo descobre um erro e nao corrige ndo ddpara di- 
zer que ndo houve md-fid (Q Globo, 5 deabril de 2009, p, 
3, a proposito de notfeia sobre a corrup^ao no Senado) 

* "Ndo hd medicamento que nenhum medico nao saiba que 
nenhuma complicagdo ndopossa ocorrer. " Tradu<pio: "Os 
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medicos sabem que os medicamentos podem causar com - 
plica$ oes. ” 

D Palavras a serem cuidadosamente 
empregadas 

Dentre as primeiras palavras a cortar era urn texto, estao 
os adjetivos. Os adverbios tambem sao palavras a serem evita- 
das. Alguns termos ligados a metodologia cientffica estao na 
mesma situate, de candidatas a corte nas revisoes ou para 
emprego cuidadoso em textos cientificos. No que diz respeito 
a os verb os , usar com parcimonia: provar, demonstrar e causar. 
Isso p or que determ inar a causa para algum evento e materia 
complexa. Na area das ciencias da saude, raramente provamos 
ou demonstramos algo sem possibilidade de erro. Lidamos 
com probabilidades. As hipdteses sao apoiadas ou rejeitadas, 
com certo nfvel de incerteza, Temos evidencias, em graus vari- 
aveis, de que isto e causa daquilo, A familiaridade com argu- 
mentos que constituent evidencia cientffica e com a avalia^ao 
da qualidade dessas evidencias constitui ingrediente para bem 
redigir um artigo cientffico e, em particular, a sua discussao. £ 
sempre bom ter presente que encontrar associa^ao entre dois 
eventos nao significa necessariamente rela^ao causal entre 
eles. 

Pelas mesmas razoes apresentadas no paragrafo anterior, as 
palavras nunca, sempre > todos e nenhum estao na categoria das 
palavras de uso perigoso, assim como fica claro , e evidente e 
outras no genero. Usa-las cuidadosamente. 


15.1 Vicios de linguagem 

Diversos vicios de linguagem foram mencionados, dentre 
os quais, o pleonasmo e a ambiguidade de sentido. Alguns 
outros sao a seguir apresentados. 

* A Barbarismo 

Sao erros de pronunciaqao, gratia, significa do das palavras 
ou de formas gramaticais. 17 

Exemplos 15.11A Barbarismo (a palavra certa 

estd entre parenteses) 

Adevogado (o correto e advogado), advinhar (adivinliar), 
dor lascinante (lancinante), esterelizar (esterilizar), extase 
venosa (estase venosa), hemaceas (hemacias), hidropsia 
(hidropisia), lesao extendendo-se (estendendo-se), obceno 
(obsceno), petequeas (petequias), umbelical (umbilical). 

B Cacofonia 

Combina^ao de silabas de palavras vizinhas que results em 
som inconveniente, desagradavel ou palavra obscena. 

Exemplos 15.1 IB Cacofonia (como soa a Jun^ao das 

silabas aparece entre parenteses) 

Um achado (machado), eleliavia dado (aviadado), por cada 
(porcada), da na^ao (dana^ao), operou um so la do (solado), 
vez passada (vespa assada). A express ao/of de, muito usada em 


textos medicos, tambem lembra no me obsceno, assim como 
nunca gosteL Substituir por jamais gostei. 

C Estrange ismo 

O uso de termos estrangeiros e desnecessario quando existe 
correspondente em portugues. Essa situa^ao de uso de pala¬ 
vras estrangeiras e comum nas especialidades e na area meto- 
dologica. 

Exemplos 15.11C Estrangeirismo 

Eis uma lista de palavras estrangeiras adotadas no Brasil 
e, entre parenteses, a op^ao correspondente na lingua portu- 
guesa: comite (comissao), deficit (insuficiencia, carencia, falta), 
design (delineamento, piano, projeto), enquete (inquerito, pes- 
performance (atua^ao, execu^ao, desempenho). 

Nem sempre a escolha do ter mo mais apropriado e materia 
simples. Por exemplo, odds ratio tern sido traduzido de varias 
maneiras: odds rdativa, razdo de chances, razdo dos produtos 
cruzados , razdo relativa e rela^do de chances. Pela dificuldade 
na escolha, frequentemente emprega^se o proprio termo no 
original, odds ratio , ou as suas iniciais, OR. Odds significa 
chance e ratio , razao, LS 

D Linguagem iimitada 

Evitar frases feitas e lugares-comuns* pois denotam lin¬ 
guagem Iimitada. Da mesma maneira, nao utilizar modismos, 
que ficam desgastados com o tempo. Sao exemplos, inserido 
no contexto, avaliar a inserido, uma nova leitura, um segundo 
olhar. A repeti^ao de palavras, exemplificada no caprtulo, ilus- 
tra a linguagem Iimitada ou o descuido com a reda^ao. 


15.12 Tempos verbals e afins 

Em relato de investigate, sao usados diferentes tempos 
verbais, a depender do tipo de situa^ao. 

A Tempo do verbo no passado 

£ de praxe que a investigate seja relatada com o tempo do 
verbo no passado, pois o pesquisador in forma o que pesquisou 
e o que encontrou. Na describe do metodo, prefere-se o pre- 
terito perfeito foi ao imperfeito era. No entanto, deve-se evitar 
a repeti^ao de verbos auxiliares ser, estar, ter, haver. Foi eforam 
sao usualmente muito repetidos na descriqao dos metodos, o 
que pode ser contornado. 

Exemplos 15.12A Frases com o verbo 

no preterito perfeito 

* "Foi realizado um estudo transversal. ” 

p "Seguiu-se, durante dois anos, uma coorte depessoas ex¬ 
po stas ao cesio 137.” 

* "Um grupo de 100 pacientes portadores defebre reumdtica 
foi submetido a...” 

p r< Testou-se a seguinte hip6tese:..." 

Preferir isso foi feito e nao isso sefazia ; houve e nao havia; 
constou , em lugar de constava; repetiu e nao repetia. 
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B Tempo do verbo no presente 

O verbo no tempo presente e habitualmente utilizado para 
descrever fatos comumente aceitos pela comunidade cientf- 
fica. A propria hipdtese investigada pode ser informada no 
presente, embora a maioria a enuncie no passado, 

Exemplos 15.12B Erases com o verbo 

no tempo presente 

■ "O megaesofago e uma das m anifestagdes clinicas da for¬ 
ma digestiva da doen$a de Chagas. * 

- "Antibiotics sdo melhores do que sulfas no tratamento 
de inf echoes .” 

■ "A eficdcia de medicamentos e mais bem avalladapor en- 
saio clinico controlado 

p "A sensibilidade de urn teste diagnostic informa a propor - 
qdo de doentes que apresentam resultado positivo .* 

p "A h ipo tese testada e a segu i n te :...” 

p "No artigo f descrevem-se os resultados de investiga- 


Tempo do verbo no futuro 

Empregado para relatar, entre outros, uma possivel utiliza- 
^ao dos resultados. 

Exemplo 15.12C Erase com o verbo no tempo futuro 

"0 teste diagndstico utilizado tem alia especifieidade epoderd 
servir na triagem depacientes em pronto-socorro” 

► E Forma impessoa! de reda^ao 

Pelo exposto, conclui-se que a descri^ao cientlfica e usual - 
mente felt a de forma impessoal, Embora menos frequente, 
encontra-se tambem a expressao na primeira pessoa, em geral, 
do plural nds (ver exemplos). 

A expressao na primeira pessoa do singular pode ser con- 
venlentepara dar oportunidade ao autor de apresentar os fatos 
como eles realmente ocorreram. 1 ' 3 Por exemplo; "Um dia pela 
manhd> ao chegar ao laboratory notei que as placas...*. Nos 
livros, essa forma personalizada de comunica^ao e vista, mas 
e rara nos artigos cientificos. Um exemplo de artigo cientifico 
original escrito na primeira pessoa do singular e trazido como 
ilustra^ao (ver exemplos). Nas cartas ao editor, essa forma de 
comunica^ao e mais encontrada, 

Exemplos 15.12D Frases com o pronome na 

primeira pessoa 

Primeira pessoa do singular 

■ “Um artigo quepubliquei sobre iridologia apresentoupro- 
vas contra a sua validade como auxilio diagndstico. Eu 
agora relato os resultados de um inquerito sobre como as 
crengas de medicos em iridologia mudaram quandoforam 
confrontados com esta evidential 20 

Primeira pessoa do plural 

- "Nossos resultados estdo de acordo com dados da litera- 
tura...” 

* "Nosso tra ba Iho diferencio u -sc dos dem ais por...” 

■ "Formulamos a hip dtese de que ... ” 


15.13 Voz ativa e voz passiva 

A voz ativa de constru^ao da frase tem organiza^ao direta 
- “Pasteur orientou a pesquisa.” Come^apelo sujeito e depois 
vem o verbo e o complement, Na voz ativa, o sujeito faz 
alguma coisa, como orientar, escrever e pensar. Na voz passiva, 
algo e feito - “A pesquisa foi orientada por Pasteur .” A forma 
passiva e comum nalinguagem medica, especlaimente a oral e 
na seifao de metodo do artigo cientifico. 

Os editores de peribdicos cientificos de lingua inglesa sao 
categoricos em aconselhar que, para melliorar a clareza de 
um texto e a sua concisao, o escritor deve preferir a voz ativa. 
Portanto, ao expressar-se nesse idioma, seguir essa orient a^ao. 

Quando as frases tem poucas palavras, como no caso das 
mencionadas sobre Pasteur, o entendimento do significado e 
imediato em qualquer das formas. Em frases de maior extern 
sao, pode ser que a senten^a em voz passiva fique pouco clara 
e se tenha de proceder a releifura para entende-la. 

Textos com voz ativa e curtos costumam prender a aten^ao 
e avivar a apresenta^ao, mas um relato repleto de frases curt as 
e so mente em voz ativa pode se tornar pesado. O emprego de 
voz passiva de vez em quando serve para suavizar a leitura. O 
escritor experiente que domina bem voz ativa e passiva usa 
esse conhecimento a seu favor, variando o emprego de ambas 
como forma de estilo. Essas observances valem para frases 
longas ou curtas. 

Em conclusao, saber dosar e variar e uma qualidade, 
embora a op^ao na reda^ao cientlfica seja pela voz ativa. Na 
revisao do texto, a corre^ao se faz de uma para outra forma por 
pequenos ajustamentos de posi^ao das palavras.. O numero de 
palavras e um pouco maior na voz passiva, por conta das nao 
essenciais como foi e por. Essa diferen^a pode ser importante 
na composinao de resum os para nao ultrapass ar o limite de 
palavras estipulado nas instru^oes para autores. 


• 15.14 Frases longas 

"Escrita clara e a escrita imposstvel de ser mal entendida.” A 
frase, atribulda a Quintiliano, foi utilizada como introduce 
ao Capitulo 3 do presente livro. Um dos caminlios para escrita 
clara e evitar senten^as longas. 

Se tivermos que ler um trecho duas ou tres vezes para 
entende-lo, e sinal de que merece ser re feito. Costuma ocorrer 
com frases longas. Algumas frases longas parecem mais uma 
tentativa de confundir do que esclarecer. Ocorre em qualquer 
idioma . lb Assim se pronunciou o poet a Vinicius de Moraes, 
1913-1980; “ Uma frase longa nada mais 6 do que duas curtas.” 
Nem sernpre, porem, o uso de frases breves torna o texto mais 
compreensivel. No entanto, vale a pena tentar transformar 
frase longa pouco clara em outra de menor extensao. 

Em uma das verso es do pro grama Word, aparece alert a 
para frases com 60 ou mais palavras, Uma ajuda para lembrar 
o escritor da convenience de muda-la. 

Exemplos 15.14 Frases confusas transcritas 

de obras publieadas 

Exemplo 1 Texto em portuguSs 

"Apesar de a notifica^do ser importante no combate a violen- 
cia (produzindo beneficios para os casos notificados) e consti - 




tuir-se em instrumento de controle epidemiologico, a sub noti- 
ficagdo da violencia ainda e uma realidade de muitos pa(ses> 
reconhecida culturalmente como um processo de punigdo e ndo 
como um processo de assistencia e auxtlio, prejudicando o ver- 
dadeiro dimenswnamento dos eventos violentos 
A sentenifa tem 57 palavras. 

Exemplo 2 Outro texto em portugu&s 
de dificil entendimento 

"O caso representa uma subjetividade desenvolvida enquanto 
resultado da obtengdo de cert as reservas de conhecimento e da 
evolugdo de modos espedficos de atuar e deperceber” 

Essa frase nao e tao longa, mas seu significado e enigma- 
tico, assim como a do proximo exemplo. 

Exemplo 3 Deflni^ao do valor p em texto em ingles 
“In statistical hypothesis testing, the p-value is the probability 
of obtaining a test statistic at least as extreme as the one that was 
actually observed, assuming that the null hypothesis is true ” 

Exemplo 4 Gutro texto em ingles 
de difkil entendimento 

“The soluble form of 32 micro-globulin (B2 m) 11 LA class l 
heavy chain (FHC) consists of three size variants, namely the 
intact lipid-soluble 43 kDa heavy chain (A variant), released 
through a shedding process; the truncated water soluble 39 kDa 
heavy chain (B variant)> which lacks the trans-membrane seg¬ 
ment and is produced by an alternative RNA splicing and the 
34-36 kDa (C variant) t which lacks the tram-membrane and 
intratoplamatic portion of the molecules 


15.15 Tipodeletra 

O tipo de letra pode facilitar on dificultar a compreensao 
de um texto. 

A Letras maiusculas e minusculas 

Os escritores utilizam maiusculas para aviso, para adver- 
tencias. CUIDADG! Essa forma de expressao equivale a falar 
alto, a gritar e tem pouco lugar em texto cientifico. 

O uso de letras maiusculas segue regras, descritas nos 
manuals de ortografia, e que devem ser seguidas, Por exemplo, 
usa-se inicial maiuscula em nomes prdprios depessoas (Carlos 
Mauricio de Figueiredo Antunes), institutes (Universidade 
Federal de Minas Gerais) e vias publicas (Avenida do 
Contorno); tambem no infcio de frase e em certas sigias. 

Nos tftulos de artigos cientfficos, somente a primeiraletra e 
maiuscula: Acidente vascular cerebral e lierpes zoster. 

Nomes de doenifas, de sinais e de sintomas nao sao escri- 
tas com iniciais maiusculas. Sao substantives cornu ns e assim 
grafados com iniciais minusculas (ver exemplos). Fara outras 
situates, procurar orienta^ao em gramaticas e manuals de 
estilo das editoras. 

Exemplos 15.15 Iniciais minusculas em nomes de 

doen^as, de sindromes e de sinais 

O correto e escrever doen^a de Cushing (e nao Doen^a de 
Cushing), sindrome de angustia respiratoria (e nao Sindrome 
de Angustia Respiratoria), tetralogia de Fallot (e nao Tetralogia 
de Fallot), sinal de Babinski (e nao Sinai de Babinski). 
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£ inadequado usar a Primeira Letra De Cada Palavra Em 
Maiuscula, para justificar forma^ao de sigias. Em lugar de “A 
Infecgao de Vias Aereas Superiores (IVAS) e uma condigdo ...” 
escreve-se: “A infecgao de vias aereas superiores pVAS) i uma 
condigdo..” 

1 Letras serifadas e nao serifadas 

Serifas sao pequenos traces no fim nas letras. 

* Exemplos de letras serifadas: times new roman e gara- 
mond. 

Tendem a aproximar as letras facilitando a leitura das 
palavras em um texto. Muitos editor es utilizam letras 
serifadas, em especial, a op^ao times new roman em 
suas comunica^oes. 

« Exemplos de letras ndo serifadas: arial e verdana. 

As letras estao bem separadas e, por isso, permitem 
melhor visualiza^ao a distancia. Preferidas para apre- 
senta^ao oral. 

C Letras em figuras 

A atengao ao tamanho das letras em figuras se justifica, pois 
o entendimento pode hear comprometido em caso de letras de 
pequeno tamanho (ver se^oes 20.17B, Tipo de letra, e 20.24, 
Tamanho das figuras). 


► 15.16 Sugestdes 

No trabalho cientifico, deve estar registrada a informa^ao 
produzida na pesquisa e a sua Interpreta^ao, de maneira sim¬ 
ples, clara e rigorosa. G proposito e relatar, informar o leitor, e 
nao impressiona-lo pela erudiqao, pelo excesso de informa^ao, 
Tanto o conteudo como a forma da mensagem sao importantes, 
A mensagem clara facilita a comunica^ao entre as pessoas. Para 
garantir a boa comunica^ao entre escritor e leitor, ha a necessi- 
dade da escolha precisa das palavras, a constructo adequada das 
frases e o encadeamento correto das ideias. No presente capftuloi, 
foram real^ados aspectos que podem auxiliar o leitor a melho- 
rar seu padrao de comunicaifao cientifica - ou, em linguagem 
figurada, eliminar os rufdos que tanto dificultam a comunica- 
9 ao. Muitos dos topicos aqui abordados constam de maneira 
detalhada em gramaticas e manuals de estilo das editoras. 

Nao basta o artigo cientifico abordar tema original e rele- 
vante, em texto metodologicamente correto, objetivo e con¬ 
cise. Precisa ser de leitura amena, do agrado dos editores. 
Assim, as revisoes e o acerto final do texto requerem a com¬ 
preensao dessas particularidades e a paciencia e a competen- 
cia para coloca-las em pratica. Para ser bem compreendido, 
deve-se redigir para o leitor e nao para si mesmo. G tom de 
linguagem deve ser adequado para uma revista academica. 

Ao proceder a leitura do texto, avalie se flui suavemente e 
reflete raciocfnio logico, linear, sem vaivem de assuntos, o qual 
deve ser evitado, 

Acrescente subtftulos em se^des extensas, especialmente 
em metodo, resultados e discussao. 

Evite cometer injusti^as e omissoes nas citaqoes; de credito 
a quern merece. 

Corte rigorosamente o superfluo; submeta o texto d dieta, 
em geral, de emagrecimento. Incluem-se ness a categoria de 
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lexto sujeito a corte as mforma^oes julgadas interest antes pelo 
autor, mas sem conexao direta com a hipotese ou o objetivo da 
investigate), as palavras superfluas e as ideias redundantes, 

Tenha sempre pre sente algumas sugestoes constantes do 
Capitulo 3 (se^ao 3 JOB), que podem ser assim re su mid as; “Na 
revisao final* confirmar as informagoes contidas no texto , con- 
sertaros erros degrafia e de concordance eliminar as repetfydes 
e retirar o que for desnecessdrio” Erros gramaticais sao imper- 
doaveis. A corre^ao ortografica automatic a pelo computador 
ajuda, mas nao e suficiente. Aqui tambem se aplica a regra de 
que as pessoas raciocinam por amostragem; um unico erro 
pode ser suficiente para o leitor rotular todo um texto como 
improprio, de ma qualidade, que nao merece leitura. 

Evite frases longas, pois sao dificeis de entender. Se tiver que 
ler uma frase duas ou tres vezes para entende-la, significa 
que ela deve ser refeita. Frases com muitas palavras sao as can- 
didatas para re visao. Os paragrafos grandes sao evitados, pois 
dificultam a leitura. 

Notas explicativas e abreviaturas devem ser evitadas, corn 
as exce^oes apontadas no capitulo. Certifique-se de que os 
numerosj as unidades de medida e os term os empregados 
estejam corretos. 

Inspecione artigos public ad os em boas re vistas para intei- 
rar-se de maneiras apropriadas de apresenta^ao. 

Solicite a opiniao de pessoas reconhecidamente capazes em 
formular boas criticas. Nessa fase, nao se buscam elogios, que 
pouco acrescentam ao traballio, mas sugestoes const rutivas, 
para melhorar a qualidade do texto. Portanto, todas as criti¬ 
cal sao bem-vindas e devem merecer considera^oes detalha- 
das. Depots de o texto publicado, pouco se pode fazer para 
consertar os erros. No maxlmo, emite-se errata. O artigo fica 
para a posteridade, naquele formato, para o bem ou para o 
mal. Cuidado: voce pode ficar mats conhecido por um erro 
que cometeu do que por um trabalho que realizou. 

Se decidir escrever o artigo em lingua estrangeira, submeta a 
versao final a pessoas eximias nesse idioma e em comunica^ao 
cientifica. Os editores das revistas* ao se depararem com texto 
dificil de entender, imaginam se os autores tambem nao tern 
as mesmas dificuldades na execu^ao das pesquisas. Conforme 
mencionado antes, a mente humana trabalha por amostragem. 
Editores e revisores - alias, como todos nos - generalizam a par- 
fir de indicios, as vezes, de pequena monta. Tendem a considerar 
que erro ou texto mal redigido e mal apresentado corresponds 
& pesquisa de qualidade inferior e, consequentemente, forte can- 
didata a rejei^ao. Dai a convenience de editora^ao do texto por 
profissional competente (ver 15.9, Reda^ao cientifica em ingles). 

Para aperfei^oar a reda^ao cientifica em ingles, tente a 
seguinte estrategia. De posse de um artigo cientifico nesse 
idioma, publicado em periodico de prestigio, verta-o para o 
portugues e traduza-o de volt a para o ingles. Muitos recomen- 
dam entusiasticamente o procedimento. 

Lembre-se das tres regras para bem escrever, mencionadas 
anteriormente: “a primeira e revisar, a segunda, revisar e ? a ter- 
cdra, revisar \ Pode haver coautores pouco rigorosos, que achem 
desnecessario dedicar mais tempo ao texto, sob a justificativa 
infundada de estarem sempre "trocando seis por meia duzia”. 
Nao se deve aceitar sugestoes como essa, de considerar o texto 
acabado, se sentir que ainda pode ser melhorado. Ser exigente na 
reda^ao cientifica recompensa, pois aumenta a possibilidade de 
ter o artigo aceito para publica^ao, Portanto, aconselha-se a revi¬ 
sar ao maximo o texto. Nao pense que as pessoas encarregadas 
da edi^ao do periodico farao isso por voce. Quanto mais perfeito 
estiver o material ao ser submefido para publica^a^ mais possi¬ 
bilidade havera de ser aceito pelo editor e ser publicado correta- 


mente. Mesmo com a obsessiva preocupaqao em eliminar erros, 
pode ser quealguma coisa passe despercebida. Veja-se o desabafo 
do escritor brasileiro Monteiro Lobato, 1888-1942: 

"A luta contra o erro tipogrdfico tem algo de homirko. Durante 
a revisdo os erros se escondem,fazem-sepositivamente invisfveis. 
Mas assim que o livro sai> tomam-se visibilissimos, verdadeiros 
sacis a nos botar a lingua em todas as pdginas. Trata-se de um 
misterio que a ciencia ainda nao conseguiu decifrar 


15.17 Comentario final 

No capitulo sao abordados diversos aspectos a serem con- 
siderados pelo autor na finaliza^ao do seu texto. Uma vez ter- 
minado o artigo, o autor ira submete-lo para publicaqao em 
periodico cientifico. As providencias a serem tomadas para o 
envio e assunto do proximo capitulo, 
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U m texto considerado pronto em term os de redaqao cientT 
fica pode estar incompleto para ser submetido a um perid- 
dico. Os edit ores de re vistas cientificas tem exigencias acerca 
do procedimento de submissao de artigos que precisam ser 
acatadas, assunto do presente capltulo. 


16.1 Exigencias dos editores 

O escritor, ao submeter seu artigo para publica^ao, implicita 
ou explicitamente, aceita as regras do jogo. Esteja de acordo ou 
nao, deve seguir as normas adotadas no periodic© selecionado. 
Isso significa que o artigo, salvo normas em contrario, apresenta 
as caracteristicas listadas na Tabela 16,1. 


16.2 Material para submissao 

O traballio administrative das pessoas que compoem a 
seeretaria de um periodico e facilitado se o texto estiver com¬ 
plete logo no momenta da submissao, Nessa eventu alidade, a 
avalia^ao do artigo e imediatamente Iniciada, o que resulta em 
rapidez no veredicto final de aceita^ao ou rejeiqao. 

A Normas de Vancouver 

Diversos topicos que constam das normas de Vancouver 
constituem temas do presente capltulo. Para localiza-los, ver 
a Tabela 16.2. As normas referentes 4 prepara^ao e submissao 
de originals sao reproduzidas na Tabela 16.3. Visam & unifor- 
miza^ao das exigencias que se fazem aos autores de artigos a 
serem submetidos a periodicos cientificos da area biomedica. 

Vinos documentos precisarao ser enviados a seeretaria 
do periodico para que o artigo seja publicado. Nao necessi- 
tam acompanhar a primeira mensagem entre autor e editor, 
mas, em algum momento apos a aceita^ao do artigo, eles 
serao solicit ados. Como muitos editores adotam as normas de 
Vancouver, existe certo grau de uniformidade nesses pro cedi- 
mentos nos periodicos cientificos. 

Tabela 16.1 Exigencias dos editores para a publicaqao 
de artigos cientificos originals 

Afirmaqao de que se trata de texto original, ou seja, nunca foi 
publicado. 

Nao £ submetido simultaneamente a outro periodico e nao o sera, 
enquanto estiver sendo considerado, para publica^ao. 

Caso seja aceito, o autor nao o submetera para publicaqao em 
outra revista, salvo por autorizaqao expressa de quern primeiro o 
pubiicou - e que passa a deter os direitos autorais sobre o artigo. 

Houve parti cipaqao substancial dos autores na investigaqao e na 
aprova^ao da versao final. 

Foram observados os aspectos eticos e o respeito a legislaqao vigente 
sobre os direitos dos individuos. 

Nao ha omissao de iiga^oes ou acordos de fmanciamento que 
possam resultarem conflito de interesses com o material abordado 
no artigo. 


Tabela 16.2 Temas das normas de Vancouver 
transcritos no presente capltulo 


Temas 

Se^ao 

Tabela 

Principios gerais para a prepara^ao e 
submissao de originais 

16.2 

16.3 

Folha de rosto 

16.3 

16.4 

Carta de apresentaqao do artigo 

16.4 

16.5 

Direitos autorais 

16.5 

16.7 

Pubiicagoes repetidas 

16.7 

16.8 

Publicaqao secundaria aceitavel 

16.7 

16.9 

Deciaraqao de conflito de interesses 

16.9 

- 

Envio do original k revista 

16.10 

16.10 


Tabela 16.3 As normas de Vancouver para a 
preparaqao e submissao do original a re vistas 
biomedicas 

Os editores e revisores levam muitas boras lendo originals e, 
portanto, valorizam o recebimento de originals que sao faceis 
de ter e de editar. Grande parte da informaqao nas instraqoes 
para autores das re vistas e detineada para atingir esse objetivo de 
maneira que atendam as necessidades editorials particulares de 
cada revista. As orientates que seguem oferecem uma base geral 
e a fundamenta^ao logica para a preparaqao de originals para 
qualquer revista. 

O texto de artigos observacionais ou experimentais e gerabnente 
(mas nao necessariamente) dividido em seqoes com os tituios 
introdu^ao, metodos, resultados e discussao. A assim chamada 
estrutura IMRD nao e simplesmente um formato de publicado 
arbitrario, mas uma reflexao direta do processo de descoberta 
cientifica. Artigos longos podem necessitar de subtitulos em 
aigumas se^oes (especialmente resultados e discussao) para 
esclarecer sen conteudo. Outros tip os de artigos,. tais como 
relatos de casos, artigos de revisao e editorials, provavdmente 
necessitarao de outros formatos. 

A publicado em formatos eletronicos criou oportunidades 
para acrescentar detalhes ou se0es inteiras apenas na versao 
eletronica, organizando informaqoes adicionais, estabelecendo 
links ou extraindo partes de artigos e assim por diante., Os autores 
precisam trabalhar com os editores no desenvoivimento ou uso 
desses formatos de publicaqao novos e devem submeter a revisao 
de especialistas materials para passive! utiliza^ao em publica^oes 
eletronicas supiementares. 

O espa^o duplo em to do o texto - incluindo-se a pagina de 
rosto, o resumo, o texto, os agradecimentos, as referencias, 
as tab el as e legendas para ilustra^des - e marge ns generosas 
permitem que editores e revisores editem o texto linha por 
linha e acrescentem comentarios e diividas diretamente na 
cdpia em pap el. 

Se os originais forem submetidos por meio eletrdnico T os arquivos 
devem ter espa^o duplo para faciiitar a impressao do original para 
revisao e edi^ao. 

Os autores devem numerar todas as paginas do original 
consecutivamente, a come^arpela folha de rosto. para faciiitar o 
processo editorial. 

Funte: Vancouver 200S: seqao IV.A. 1 
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Orientagiio de leltura para 
as proximas segoes 

Centre os documentos que devem acompanhar a submis- 
sao do artigo ou a serem enviados posteriormente ao editor, 
en contra m-se: 

* Folha de rosto (seyao 16.3) 

* Carta de apresentayao (seyao 16,4) 

* Transference de direitos autor ais (seyao 16,5) 

* Perm! ssao p ara reproduy ao de m aterial previam ente pu- 
blicado ou uso de Ilustrayoes que possam identificar pes- 
soas (seyao 16.6) 

* Informayao sobre publicayao repetida (seyao 16.7) 

* Responsabilidade pel a autoria do artigo (seyao 16.3) 

* Relates que possam levar a conflito de inter esses {se¬ 
yao 16.9). 


realizada ou aquela que recebera o ere dito pel a invest igayao) 
e o endereyo complete. A Tabela 16.4 contem as normas de 
Vancouver para a composite da folha de rosto, 

Na maioria dos periodicos, solidta-se que a identificayao 
do autor conste somente dessa pagina, pois ela pode ser remo- 
vida quando o material for enviado para avaliayao, de mo do 
que o re visor nao identifique o autor, A sistematica de omi- 
tir ao revisor a identificayao do autor e adotada por muitos 
editores, embora nem todos sigam o procedimento (ver 17.18, 
Anonimato na revisao por pares). 


Carta de apresentayao 


As normas de Vancouver para a carta de apresentayao do 
artigo estao na Tabela 16.5. 


16.3 Folha de rosto 

Cad a artigo deve conter, na pagina inicial, informayoes 
sobre identificayao: o titulo do artigo, os nomes dos autores, 
a respectiva titulayao (cargo ou fiinyao), o vinculo institu- 
cional mais releva nte (a instituiyao na qual a investigayao foi 


Tabela 16.4 As normas de Vancouver para a 
preparayao da folha de rosto que acompanha o artigo 

A pagina de rosto deve conter as seguintes informayoes: 

1. Titulo do artigo 

2. Nomes dos autores e suas affhayoes institucionais, Aigumas 
re vistas pubiicam o grau academico mais alto de cada autor, e 
outras nao o fazem 

3. Nome do{s) departamento(s) e instituiyao(oes) ao(s) qual(is) o 
trabalho deve ser atribuido 

4. Registro de isenyao de responsabilidade ou de propriedade, se 
for o caso 

5. Informayoes de contato dos autores correspondentes. O 
nome, endereyo, numeros de telefone, de fax e e-mail do autor 
responsavel peia correspondencia relaeionada ao original (o 
'"autor correspondente”; esse autor pode ou nao ser o “fiador” 
que garante a integridade do estudo como uni todo, se alguem 
for identiheado ness a posiyao). O autor correspondente deve 
indicar claramente se seu e-mail deve ou nao ser publicado 

6. Nome e endereyo do autor a quern as solicitayoes de separatas 
devem ser dirigidas ou uma declarayao de que as separatas nao 
estarao disponfveis por parte dos autores 

7. Fonte(s) de apoio sob a forma de verbas, equipamentos, drogas, 
ou uma combinayao destes 

8. Titulo resumido 

9. Contagem de palavras, Uma contagem de palavras apenas 
para o texto (exduindo re sumo, agradecimentos, legendas de 
figuras e referencias) permite aos editores e revisores avaliar se 
a informayao contida no artigo iustifica o espayo que Ihe esta 
destinado e se o original submetido oabe nos iimites de palavras 
da revista. Uma contagem de palavras separada para o resumo 
tambem e util peia mesma razao 

10. Numero de figuras e tabelas. £ diflcil para o corpo editorial 
e para os revisores saber se as figuras e tabelas que deveriam 
acompanhar o original foram, de fato, induidas, a menos que os 
numeros de figuras e tabelas que pertencem ao original sejam 
mencionados na pagina de rosto. 

Fontc: Vancouver 2008: seyao IV.A.2. 1 


Tabela 16.5 As normas de Vancouver para a preparayao 
da carta de apresentayao que acompanha o artigo 

Os originais devem ser acompanhados por uma carta de 
apresentayao, que deve center as informayoes mencionadas a seguir: 

1, Uma declarayao completa ao editor a respeito de todas as 
submissoes e relatorios previos que possam ser considerados 
como publicayao redundante ou dupiicayao do mesmo 
trabalho ou de trabalho muito semelhante. Qualquer trabalho 
previo deve ser mencionado especificamente no novo texto, 
com as respectivas referencias. Copias desse material devem 
acompanhar o original que esta sendo submetido, a fim de 
auxiliar o editor a decidir como tratar do assunto 

2, Uma declarayao acerca das relayoes financeiras e outras que 
podem levar a conflito de interesse, caso essa informayao nao 
esteja inciuida no original propriamente dito ou em um dos 
formularies de autores 

3, Uma declarayao de que o original foi lido e aprovado por todos 
os autores, de que as exigencias sobre autoria, estabelecidas 
anteriormente neste documento, foram atendidas e de que 
cada autor acredita que o original representa trabalho honesto, 
caso essas informayoes nao sejam fornecidas em algum outro 
formulario (veja a seguir) 

4, Nome, endereyo e numero do telefone do autor correspondente, 
que e responsavel peia comunieayao com outros autores sobre 
revisoes e peia aprovayao final das provas, se essa informayao 
nao e stiver inciuida no original propriamente dito 

5, A carta deve fornecer todas as informayoes adicionais que 
possam ser liteis ao editor, como, por exemplo, o tlpo e o 
formato do artigo. 5e o original foi previamente submetido 
a outra revista, e util incluir os comentarios do editor e dos 
revisores anteriores junto ao original que esta sendo submetido, 
bem como as respostas dos autores a tais comentarios. Os 
editores encorajam os autores a submeter essas comunicayoes 
anteriores e, ao faze-lo, facilitam o processo de revisao 

6, Atualmente, muitas revistas fornecem uma lista de controle 
(checklist) de pre-submissao para assegurar que todos os 
componentes da submissao foram incluidos. Aigumas revistas 
tambem solicitam que os autores completem a lista de controle 
para certos tip os de estudos (por exemplo, a lista de controle 
CONSORT para relato de estudos aleatorios controlados). Os 
autores devem verificar se a re vista usa listas de controle e envia- 
las com o original, se for necessario 

7, O original deve ser acompanhado das copias de todas as 
permissoes para reproduzir material publicado, usar ilustrayoes, 
relatar informayoes sobre pessoas identificaveis ou citar pessoas 
que contribuiram com o trabalho. 

Funte: Vancouver 2008: seyao IV. B. 1 
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llustragao de cartas de apresentagao 


O responsive I pela submissao do artigo avallara o que 
informal na carta de apresentagao, desde mensagem breve k 
outra, informativa sobre o artigo e a pesquisa, havendo opgoes 
intermediarias. Os exemplos anexos contem ilustragao dos 
dois extremos, uraa carta simplesmente indicativa e outra 
informativa de detalhes da investigagao. fi possivel que na 
pagina eletronica do periodico exista modelo para ser usado, 
o que poupa trabalho de quem e responsavel pelo envio. 


Exemplos 16,4A Cartas de apresentagao 

Exemplo 1 Carta sucinta que acompanha o artigo 

submetido a publicagao 

Em anexo, estou enviando o artigo "(name do artigo)" que 
submeto para publicagao em n (nome do periddico cientifico)”. 

Informo que o artigo acima referido nunca foi public ado, 
nem aceito para publieafdo e nao estd sob revisao editorial para 
publicagao emoutro periodico. 

Observagao: acrescentar as informagoes para quem a carta e 
enderegada (nome do editor, se souber), quem enderegou (assi- 
nale seus prdprios dados, com enderego eletrdnico) e a data. 

Exemplo 2 Carta mais detalhada que acompanha o 

artigo submetido a publicagao 

Mencionam-se o nome do artigo e os detalhes da pesquisa, 
tais como o tipo de artigo (se artigo original, artigo de revi¬ 
sao), as datas de realizagao, os fmanciamentos, a publicagao 
de dados assemelhados, o resumo dos result ad os encontrados 
e o que eles acrescentam ao conliecimento existente. Os bons 
editores adoram receber cartas claras e inform ativas sobre o 
artigo enviado para avaliagao. Um modelo de carta informa¬ 
tiva encontra-se na Tabela 16.6. A partir do modelo apresen- 
tado nessa tabela, o autor podera selecionar as informagoes 
que convem realgar para esclarecer o editor quando submeter 
o prdprio artigo - ou acrescentar outras de seu agrado. 

B Alegagao de primazia 

Os autores sao responsaveis pela exatidao das informagoes 
que, por sua vez, devem estar apoiadas em adequada revisao 
da literatura. 


Exemplos 16,4B Esclarecimentos sobre primazia na 

carta de apresentagao 

Exemplo 1 Alegagao de primazia 

1, n Nossos resultados sao os primeiros a mostrar a associa- 
gdo entre X e % por meio de estudo de coorte de longa 
duragao? 

2. "Nao hd estudos publicados sobre fatores de risco em 
espondilite anquilosante no BmsiF. 

3. "Acreditamos ser este o primeiro caso relatado de ” 

4, Nao temos conhecimento de avaliagao no Brasil sobre o 
assuntOy o que motivou a realizagao da presente mvestigagdo" 

As frases 3 e 4 contem afirmagoes menos radicals compara- 
das as de numero le2.fi prefer!vel usar a prudencia do que ser 
desmentido na afirmagao categdrica, como exposto a seguir. 

Exemplo 2 Primazia desmentida 2 

Tres autores publicaram artigo, em 1988, e afirmaram que 
era "o primeiro caso relatado de ruptura espontdnea do bago 


Tabela 16.6 Modelo de carta no idioma inglds para a 
submissao de artigo a periodico cientifko 


Dear Editor 

I am enclosing herewith a manuscript entitled '‘(nome do artigo a ser 
submetido) ”Jurpublicati on in '‘{nome do periodico cient!fico)”j£'r 
possible evaluation, With the submission of this manuscript 1 would 
like to undertake that the above mentioned manuscript has not been 
published elsewhere, accepted for publication elsewhere or under 
editorial review for publication elsewhere; and that my Institutes 
(nome. da institui0.o) representative is fully aware of this submission. 

Submitted manuscript is a (escreva a opgao), Op goes: Research 
Article , Review Article, Short Communication, Clinical Article, Any 
other {especifique o tipo de artigo). 

For the Editors, I would like to disclose the following information 
about the project 

The research project was conducted under the supervision of. (fbmega 
o nome do orientador/supervisor com mfoimagao completa sobre 
de on ela) 

The research project was my (escreva a opgao selecionada). Gpgoes: 
M.Sc. project, Ph.D , project. Any Other (especifiqiie qual). M.Sc. = 
Master of Science, uni tipo de mestrado. 

This research project was conducted from _(data de inido) to 

_{data de termino). 

My Research Project was partially or fully sponsored by (escreva o 
nome da agenda). 

From the same project I have already published the following 
manuscripts: {Iomega as referencias dos artigos publicados), 

WTiar are the significant findings of your submitted articles ? (escreva 
um curto paragrafo). 

How findings of this research work are unique in their nature ? 

(fornega essa informagao em um curto paragrafo). 

Funte: adaptada de Science Alert. Submission of a manuscript for evaluation. 

Dispunivel em: http://www.sdalert.net/, Acesso em 3 out 2009. 

Obscrvagao: nao eaqueccr de acrescentar as informagoes de identificagao - a 

quem a carta e enderegada e quem enderegou (os proprios dados do autor, 

com enderegu eletronEco) - e a data (mes/dia/ano, cm ingles). 


como complicagdo de endocardite bacteriana” Os leitores corri- 
giram os autores por meio de correspondence ao editor publi- 
cada em numero seguinte do mesmo periodico. Assinalaram 
que um caso fora relatado em 1919 e muitos outros haviam sido 
publicados desde entao, fornecendo as respectivas referencias 
dos artigos mencionados. Porta nto, os autores foram rapid a- 
mente desmentidos em seu clamor por primazia. Note-se que 
esse e um dos usos das cartas ao Editor, uma das segoes dos 
periodicos cientificos, qual seja, de corregao e debate dos arti¬ 
gos, As cartas funcionatn como revisao por pares pds-pubUca- 
gdo, em complemento k revisao por pares tradidonaL Revisao 
por pares e assunto do proximo capitulo. 

C Alegagao de impacto 

Na carta pode ser assinalado o motive pelo qual o autor 
acredita que o artigo deva ser publ lead o. Uma alegagao rele- 
vante tern o potencial de influenciar positivamente o editor na 
avaliagao do texto e na decisao de publica-lo. Essa alegagao 
pode ser uma smtese da condusao ou algum aspecto parti¬ 
cular da pesquisa que a diferencie das denials. No entanto, ali¬ 
dade com os exageros na alegagao de possivel impacto. 
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Exemplos 16.4C Possivel exagero na alegaqao de 
impacto da pesquisa 

“As evid&ncias mostradas no artigo abrem nova Hnha de 
terap&utica antictincer” 

“Os resultados apresentados podem levar a novas e mais efi- 
cazes estrategias para o tratamento da Aids” 

“As conclusoes a que chegamos abrem novas perspectivas na 
luta contra o envelhecimento” 

“Os niveis elevados da protema sanguinea clusterina estao 
ligados ao surgimento do mol de Alzheimer. Essa descoberta 
revelada no artigo poderd , no futuro, permitir um diagndstico 
precoce da doen$a” 


16.5 Transferencia de 
direitos auto ra is 

O autor tem direitos sobre sua cria^ao intelectual, que sao 
protegidos por acordos e leis. Os direitos de propriedade do 
autor poderao ser transferidos para terceiros. No caso de arti- 
gos cientlficos, esceto era periddicos de livre acesso, os edito- 
res nao oferecem op^ao aos autores. Esses devem ceder seus 
direitos, usualmente sem nenhuma remunera^ao, pois* de 
outra maneira* o artigo nao e consider ado para publicaqao. 
Feita a cessao de direitos, os artigos tornam-se propriedade da 
re vista que os publica. A cessao de direitos autorais e feita apds 
o artigo ter sido aceito para publicaqao. 

Tod os os autores devem assinar o termo alusivo a transfe¬ 
rencia de direitos autorais, Modelos de declaraqao de trans¬ 
ferencia de direitos autorais estao usualmente disponiveis na 
pagina eletrdnica dos periddicos cientlficos. 

Os direitos autorais {copyright , em ingles) sao regula- 
mentados por leis, nacionais e internacionais, e pela con- 
duta etica que rege essas relayoes. 3 No Brasil, a lei que regula 
os direitos autorais ea9.610de!9de fevereiro de 1998. A 
posi<fao do Grupo de Vancouver sobre a materia consta da 
Tab el a 16,7. 


Tabela 16.7 Normas de Vancouver sobre 
direitos autorais 


Em muitas editorias de re vistas biomedkas, solicita-se que os 
autores transfiram os direitos autorais a revista. Entretanto, e cada 
vez maior o mimero de re vistas de "acesso livre* que nao exige dos 
autores a transferencia dos direitos autorais a revista. 

Os editores devem deixar sua posigao sobre a transferencia de 
direitos autorais claramente expressa para autores e outros que 
possam estar interessados em utilizar o conteudo editorial de suas 
revistas. 

A situa^ao dos direitos autorais dos artigos em uma dada revista 
pode variar: alguns conte udos nao podem ser submetidos a 
lei de direitos autorais (artigos redigidos por empregados dos 
governos dos Estados Unidos e de alguns outros paises durante 
seu trabalho. por exemplo); editores podem concordar em abrir 
mao dos direitos em favor de outros; ainda, outros podem estar 
protegidos por direitos de serie (isto e, o uso em publicayoes 
que nao sejarn revistas, incluindo-se publicayoes eletronicas, e 
permitido). 

Fontc: Vancouver 20G&: se^ao DIG. 3 


16.6 Permissao para reproduce) 

A reproduqao de ilustra^ao requer auforiza^ao do responsa- 
vel pelo periodico que a publicou originalmente. A reproduce 
de partes de artigo ou livro tambem segue o mesmo procedi- 
mento. Ela e solicitada & editora {publisher} em ingles). Essa 
solicitaqao para reprodu^ao dificulta a utiliza^ao de material 
publicado. Por isso, etn algumas entidades com vistas a facilitar 
e estimular o uso, e dada autoriza^ao de antemao para a duplica- 
^ao do material (ver exemplos). Quando inexiste essa facilidade, 
os pesquisadores, para nao serem obrigados a solicitar autori- 
zaqao, us am estrategias como apresentar outra ilustra^ao que 
veicule mensagem semelhante e seja livre para reproduqao, 

Exemplos 16.6 Per missao ante dp ad a p ara p ublica yao 

Exemplo 1 Organiza^oes sem fins lucratives 

Em material edit ado pelo Minis terio da Saude ha o seguinte 
esclarecimento: “Epermitida a reprodut^ao parcial ou total desta 
obra> desde que citada a fonte” Igual conduta e usualmente 
adotada por entidades internacionais, como a Grganizaqao 
Mundial da Saude, a Unesco e o Unicef. 

Exemplo 2 Periddicos cientlficos de livre acesso 

Muitos periddicos, especialmente os de acesso livre como o 
Journal of Medical Library Association , tem como politica nao 
reter o copyright do artigo, de modo que as pessoas sao livres 
para usar o material, sem pedir permissao. 


16.7 Publicado repetida 

A valor iza^ao do numero de publicaqoes para avaliar pes¬ 
quisadores e institutes esta relacionada a exageros. Um 
deles e a publicaqao repetida. As consideraqoes do Grupo de 
Vancouver sobre a materia estao transcritas na Tab ela 16.8. 

Significado de publicado repetida 

Uma publicaqao repetida, dita tambem duplicada ou redun- 
dante , e a que reproduz substancialmente o conteudo de um 
trabalho anteriormente publicado. 1 Nos periddicos internacio¬ 
nais, tende-se a considerar duplicada somente quando ambas 
estao publicadas em ingles, 

Paraliaver uma segunda publicagao* do mesmo texto, o pro- 
cedimento adotado tem sido o editor do periodico que o publi¬ 
cou fornecer a autorizaqao. Considera-se agressao etica o autor 
nao obedecer a essa conduta. Centre os motivos alegados para 
tal posi^ao, estao a viola£ao dos direitos autorais, a ocupa^ao 
desnecess aria do tempo de revisores e editores, o inchamento da 
literatura cientifica com publicaqao dispensavel, o que se refiete 
negativamente nas revisoes sistematicas, e a distorqao do sis- 
tema academico de promotes. 1 O fato de o requisito principal 
para o reconhecimento academico ser o numero de publica^oes 
estimula a tentativa de publica^ao duplicada. 

Gs editores cientlficos de do is periddicos, A merican Journal 
of Epidemiology e Epidemiology^ condenaram a pratica de sub¬ 
meter um artigo a um periodico e outro artigo* a outro perid- 
dico, de material relacionado, sem haver a cita^ao em nenlium 
da existenda do outro.' 1 Denominaram os artigos “manuscritos 
gemeos ” - sibling manuscripts^ em ingles. Levantaram a suspei- 
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Tabela 16.8 As nor mas de Vancouver sob re publicaroes repetidas 


Duplicagzo 

Na maioria das revistas, os editores nao consideram para publicarao originals simultaneamente avaliados por outra revista. Entre as 
principals considera^oes que levaram a essa politica estaoi 

A discord and a em potenciai quando duas (ou mais) revistas reivindicam o direito de pubiicar um original que foi submetido ao mesmo 
tempo a mais de uma revista; e 

A possibilidade de que duas ou mais re vistas, sem saber, irao inutiimente proceder a revisao e edi^ao do mesmo original e publicarao o 
mesmo artigo. 

Entretanto, editores de diferentes revistas podem decidir pubiicar simultaneamente ou conjuntamente um artigo se acharem que faze-lo 
seria benefico para a saiide publica. 

Publicarao redundante 

A publicarao redundante ou duplicada e aquela que repete substanciaimente o conteudo de um trabalho anteriormente publicado em meio 
impresso ou eletronico. 

Os leitores de revistas consideradas fontes primarias, sejam impressas ou eletronicas, merecem ter a seguranra de que estao lendo um 
conteudo original, a menos que uma deciararao evidente esclarega que o artigo esta sendo republic ado por decisao do autor e do editor. 
Essa postura se baseia nas leis intemacionais de direitos autorais, na conduta etiea e na utilizarao economicamente eficaz de recursos. A 
publicarao duplicada de pesquisa original e particuiarmente problematica, uma vez que pode resultar em inadvertida contagem dupla ou 
ponderat^ao inadequada dos resultados de um mesmo estudo, o que distorce a evidencia disponivei, 

A maioria das revistas nao deseja receber artigos referentes a projetos que ja tenham sido substanciaimente descritos em publicaroes 
anteriores ou que constem de artigos ja submetidos ou aceitos para publicarao em outra revista em meio eletronico ou impresso. Essa 
politica nao impede que os editores analisem trabalhos que tenham sido rejeitados por outras nem que analisem reiatorios completes 
sobre dados apreseniados anteriormente em forma preliminary por exemplo, como resumo ou poster em congresses, Eia tambem nao 
impede a consideraqao de trabalhos que tenham sido apresentados em um encontro cientffico, mas que nao tenham sido publicados na 
Integra, ou que estejam sendo considerados para publicarao em anais ou formatos similares. Materias publicadas na imprensa a respeito 
de seminaries geralmente nao serao consideradas como quebra dessa regra, mas tais relates nao devem conter dados adicionais ou 
copias de tabdas e ilustraqoes. 

O ICMJE nao considera resultados inform ados em registros de ensaios clfnicos como publicaroes previas se os resultados forem 
apresentados no mesmo registro ja aceito pelo ICMJE e se os resultados forem divufgados na forma de tabela ou de breve resumo 
estruturado. O registro dos resultados deve citar a publicarao completa dos mesmos, quando disponivei, ou entao incluir uma declararao 
para indicar que o relato nao foi publicado em uma revista corn revisao por pares, 

Ao submeter um trabalho, o autor deve sempre fazer uma declararao completa ao editor a respeito de todas as submissoes e reiatorios previos 
que possam ser considerados como publicarao redundante ou duplicada do mesmo trabalho ou de trabalho muito semelhante. O autor 
deve alertar o editor caso O' trabalho inclua material sobre o qual reiatorios previos foram publicados ou caso tenha submetido um relatorio 
relacionado a uma outra publicarao. Qualquer trabalho previo deve ser mencionado no novo texto, com as respectivas references. Uma copia 
desse material deve acompanhar o original que esta sendo submetido, a fim de auxiliar o editor a decidir como tratar do assunto. 

Se um autor tentar levar adiante uma publicarao redundante ou duplicada, ou se levar a cabo tal publicarao sem notificar os editores, certas 
medidas editoriais serao tomadas em relarao aos autores. No minimo, deve-se esperar a rejeirao imediata do original submetido. Se o 
editor nao estava ciente das violaroes e o artigo foi publicado, uma notificar ao sobre publicarao redundante ou duplicada provavelmente 
sera publicada, com ou sem as explicates ou a aprovarao do autor. Divulgar preliminarmente (a meios de comunicarao, agendas 
governamentais ou industrias) a informarao cientifica descrita em um trabalho ou em uma carta ao editor, aceita para publicarao, mas 
ainda nao publicada, viola a politica de muitas re vistas. 

A divulgarao preliminar de dados pode ser justificada quando o artigo ou a carta descreve avanros terapeuticos importantes ou riscos 4 saude 
publica, tais como serios efeitos colateiais de drogas, vacinas, outros produtos biolbgicos, dispositivos medidnais ou doenras de notificarao 
compulsdria. £ provavel que tal divulgar^o nao prejudique a publicarao, mas ela deve ser previamente discutida e acordada com o editor. 

Fonte: Vancouver 2008: se^ao III.D.l. e III.D.2. 1 

ICMJE signified International Committee. of Medical Journal Editors. 


r&o de que os autores nao dtara, nos respectivos textos, a exis¬ 
tence de outro artigo para aumentar a probabilidade de publi¬ 
carao. Reforraram a solkitaqao de que, ao submeter o artigo, o 
autor deva fornecer informe completo de textos relacion ados 
que tenha publicado ou submetido para publicarao. 

Exemplo 16.7A Frequence, de publicarao duplicada 
em periodicos de oflalmologia J 

Em 32 periodicos cientificos dessa especialidade, cobrindo 
o perlodo 1997 e 2000, foi detectada prevalencia de 1,4% de 
duplicarao de artigos. 


B Publicarao secundaria aceitavel 

Os editores de periodicos cientificos preferem divulgar a 
publicarao primaria e condenam a secundaria daqueles mes- 
mos resultados, mas ha exce^es. For exemplo, a segunda 
publicarao ser em outro idioma. As vezes, trata-se de uma 
diferente forma de analise que justifies a nova publicarao. Nos 
exemplos anexos, ha situates para reflexao, que nao configu- 
ram, a primeira vista, publicarao duplicada. 

Se um trabalho e muito importante ehouver sido divulgado 
em idioma pouco lido, e posslvel que haja razao para publica-lo 
em outro. Esse esclarecimento pode constar na carta de sub- 
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mlssao do trabalho para publica^ao. Pode-se induir, no texto 
final do artigo, uma nota sobre a publicaqao previa/ O inverso 
tambem se aplica: ura artigo divulgado em periodico interna- 
donal ser ad apt ado para aparecer em periodico regional. 

Existem situates em que nao parecem justificadas novas 
publicaqoes do mesmo material, sendo o linico objetivo dis- 
cermvel o de aumentar o numero de publicaqoes no curriculo 
do autor. A demarca^ao pode ser obscura entre o que e ou nao 
publicaqao repetitiva. Ha sugestoes, nas normas de Vancouver, 
para o autor ter em conta ao submeter urn artigo & publication 
de modo que alerte e subsidie o editor em sua available do texto 
(Tabela 16.9). 


Tabela 16.9 As normas de Vancouver sobre 
publicaqao secundaria aceitavel 

Alguns tip os de artigo, tais como diretrizes produzidas por agendas 
govemamentais e organizaqoes profissionais, podem precisar 
atingir o maior publico possivel Em tais casos, os editores, Is 
vezes, decidem pubiicar deiiberadaniente material que tambem 
esta sendo publicado em outras revistas, com o consentimento dos 
auto res e dos editores das outras revistas. 

A publica^ao secundaria, por muitas outras razoes, na mesma 
lingua ou em outra lingua, especialmente em outros paises, 6 
justifkavele pode ser benefica, desde que todas as conduces a 
seguir sejam satisfeitas. 

Os autores receberam aprova^ao dos editores de ambas as revistas; 
o editor da publicaqao secundaria deve ter uma fotocdpia, uma 
separata ou o original da versao prim aria. 

A prioridade da publica^ao primaria foi respeitada por um intervalo 
de publica^ao de, no minimo, uma semana, a me nos que outra 
conduta tenha sido especificamente negociada pelos editores 
envoMdos. 

O trabalho para publica^ao secundaria e dirigido a um grupo 
diferente de leitores; uma versao resumida pode ser sufkiente. 

A versao secundaria reflete fielmente os dados e as interpreta^oes da 
versao primaria. 

Uma nota de rodape na folha de rosto da versao secundaria informa 
aos leitores, colegas e agendas de documenta^ao que o trabalho 
foi publicado na integra ou em parte e explicita a referenda 
primaria, Uma nota adequada seria: "Este artigo se baseia em um 
estudo publicado originalmente em [assinalar o titulo da revista, 
com a referenda compieta]A pennissao para tal publica^ao 
secundaria deve ser isenta de onus. 

Q titulo da publica^ao secundaria indicara que se trata de 
publica^ao secundaria (repubiica^ao compieta, republicaqao 
resumida, tradu^ao compieta, tradu^ao resumida) de publicaqao 
primaria. £ digno de nota que a National Library of Medicine nao 
considera as tradugoes como "Vepublicaqoes” e nao- cita ou indexa 
traduqoes quando o artigo original foi publicado em uma revista 
indexada pelo MEDLINE. 

Editores de periodicos que publicam simultaneamente em varias 
linguas devem entender que a NLM indexa sempre a versao 
escrita no idioma principal. Quando o texto complete de um 
artigo e publicado em mais de uma lingua em suplemento de 
um periodico {como, por exemplo, periodicos canadenses 
que publicam em ingles e fiances), todos os idiomas sao 
indicados na citaqao do MEDLINE (por exemplo, Mercer K. 

The relentless challenge in health care. Health Manage Forum. 
2008 Summer; 21(2):4-5. English, French. No abstract available. 
PMID48795553.) 

Fontc: Vancouver 200&: se^ao III.D.3.' 


Exemplos 16.7B Publicaqoes que nao 
configuram du plica ^ao 

Exemplo 1 Pesquisa sobre prognostic© 6 
Um grupo de medicos investiga o progndstico de uma 
doenqa, reune os primeiros 100 casos diagnosticados na 
comunidade e publica seus resultados. Prosseguindo a coleta 
de dados, reune informaqoes sobre mais 200 pacientes, com- 
poe uma base de dados, com um total de 300 casos. Diante 
dessa situaqao, esta ou nao justiflcada a publica^ao de um 
novo artigo? Aparentemente, sim. Os criterios de Jones, para 
febre reumatica, seguiram esse caminho, de varias publica- 
^oes com novo relato dos resultados, a medida que maior 
quantidade de casos era reunida, confirmando-se a validade 
dos criterios para o diagnostico daquela doen^a e aperfeiqo- 
ando-os. 

Exemplo 2 Pesquisa sobre etlologia 
Os efeltos deleter!os do fumo sobre a saude foram rela- 
tados em artigo classico, no ano de 1964, ap6s dez anos 
de seguimento de medicos ingleses. Ate meados do seculo 
20, apregoava-se o habito de fumar como inofensivo para 
a saude. A propaganda veiculada pela industria de fumo 
insinuava o oposto, a relaqao entre hlbito de fumar e 
sucesso na vida. O mesmo grupo de medicos continuou 
sendo acompanhado e os resultados divulgados periodica- 
mente. Os maleflcios do fumo referidos nas Investigates 
iniciais foram comprovados e outros acrescidos a rela^ao, 
como cancer da bexiga e doenqa coronariana. Os 50 anos de 
seguimento dos medicos ingleses foram contemplados com 
artigo publicado em 2004. Nele, mostrou-se que os fuman- 
tes morrem, em media, dez anos mais cedo do que os nao 
fumantes. Abandonar o vlcio, mesmo apos decadas de uso, 
pode diminuir substancialmente o risco. Se a pessoa parar 
de fumar aos 30 anos de idade, por exemplo, evita o risco de 
morrer prematuramente. 

Exemplo 3 Pesquisa com varies objetivos 
Um inquerito e realizado com varies objetivos e resulta em 
substancial base de dados, sobre o mesmo grupo de pessoas, 
Em consequencia, sao escritos diverses artigos, cada um sobre 
um tema diferente, Nao ha qualquer motivo para alegar publi- 
caqao duplicada ou outra conduta questionavel em tal proce- 
dimento. 

Exemplo 4 Apresenta^ao previa em congresso 
Um investigador faz o relato preliminar de seu estudo 
por meio de resumo e poster em congresso, posteriormente 
divulgado nos respectivos anais, Nada o impede de publi¬ 
ca-lo, tambem, como artigo original em periodico cienti- 
fico. 

C Resultados na midia antes da 
pubiica^ao do artigo 

No New England Journal of Medicine, foi adotada, em 1969, 
por Franz J, Ingelfinger, entao seu editor, a politica de re- 
cusar artigos que recebessem substancial cobertura da midia - 
o que ficou conhecido como Ingelfinger rule* Posteriormente, 
foi tambem incluida na restriqao as entre vistas dos autores 
aos reporteres da imprensa leiga, sobre as conclusoes de suas 
pesquisas, antes de o artigo ser publicado no periodico, Essa 
adi^ao fez com que fosse tambem conliecida como Ingefinger- 
Reiman rule. Reiman exerceu a fun^ao de editor do mesmo 
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period ico. Muitas revistas dent: fleas interna do nais adotam 
tal politic a, como a Science. O proposito e evitar conclusces 
precipitadas com base em dados fragmentados, antes que o 
material seja submetido a revisao por pares. 


16.8 Responsabilidade 
pela autoria 

O Capitulo 11 foi dedicado ao tema autoria, no qual estao 
arroladas as condi^oes a cumprir para justificar a autoria de 
um traballio cientffico. 

Os editores solicitam que os autores assinem declara^ao de 
responsabilidade, a ser enviada a secretaria do periodico den- 
tifico. Model os de declara^ao desse tipo estao usualmente dis- 
ponlveis na pagina eletronica dos periodicos cientlficos. Nessa 
declaraqao, dent re os pontos a mencionar, estao os seguintes: 

« Certificar que o artigo representa trabalho original 
* Nao ser considerado para publica^ao em outra re vista 
dent Idea 

- O autor se compromete, se solicitado, a fornecer dados 
adicionais sobre os quais o artigo esta fundamentado 
■ Haver menqao ao teor de participaqao dos autores na 
pesquisa e no relato dos resultados; exigencia aplicada 
quando M varios autores. 

Exemplo 16.8 Esclaredmento sobre a 
participate do autor 

“Certifico que : 1. Contribui substancialmente para a con- 
cep$ao e planejamento ou andlise e interpret a{:do dos dados; 2. 
Contribui significativamente na elabora^ao do rascunho ou na 
revisao cr(tica do conteudo; e 3. Participei da aprova^do da ver- 
sdo final do artigo” 


16.S Dedara^ao de 
conflito de interesses 

Motivos externos ao ambito da pesquisa podem interferir 
nos resultados da invest igaqao. Por isso, os autores sao insta- 
dos a re velar ao editor as relates que possam infiuir nesses 
resultados. O editor, de posse dessas informaqoes, decide se 
os potenciais conflitos de interesses, inform ad os pelos autores, 
devem ou nao constar do texto final. 

G Grupo de Vancouver divulgou o Uniform disclosure form 
for potential conflicts of interest. Trata-se de um formulario 
corn cinco partes, a ser preenchido pelo autor, O objetivo e 
uniformizar as informaqdes pr esta das sobre os interesses do 
autor que possam influenciar julgamentos. Esta disponlvel na 
pagina eletronica do Grupo de Vancouver. 1 

Exemplo 16.9 Modelo de declara^ao de relates 
finance iras utilizado pelo JAMA 3 

A declaraqao a seguir consta da instru^ao para autores da 
Revista da Associate Medica Americana: 61 Certifico que todas 
as minhas conexoes ou envolvimentos (por exemplo: emprego , 
consultorias t honordrios, a$oes f auxQios , subven$oes f patentes e 


dividendos), com qualquer organizagao ou entidade, que man- 
tenha inter esse ou conflito financeiro com o assunto ou material 
discutido no manuscrito sao inteiramente revdados abaixo ou 
anexo. Certifico que todo o suporte material e financeiro para 
esta pesquisa esta claramente identificado no original? 


16.10 Forma de envio do 
material para submissao 

A internet, pela fiuidez, rapidez e facilidade, tornou-se o 
meio empregado na submissao de originais, na comunica^ao 
entre autor e editor e no acompanhamento da avaliaqao do 
artigo no periodico. G procedimento eletronico economiza 
tempo e recursos. Nas boas revistas, o autor, apos submeter 
o seu artigo, recebe mensagem com dizeres pared dos com 
este: “Esta euma resposta automdtica que confirma o recebi- 
mento de seu material por nossos computadores ” Tambem lhe 
e informado o numero de identificaqao do artigo no perio¬ 
dico. Se nao houver qual que r comunicaqao acusando rece- 
bimento do traballio, o autor correspondente deve entrar em 
contato com a secretaria do periodico para esclarecimentos. 

A 0 que submeter para pubiica^ao 

As normas de Vancouver para o envio do material subme¬ 
tido para publican ao es tao na Tabela 16,10, Como as instru- 
ybes variam entre periodicos, os autores devem consult ar as 
informaqoes a os autores da re vista que escollieram e verificar a 
forma de envio do material a ser submetido para publica^ao. 

Exemplo 16*10A Forma de apresenta^ao dos 
manuscritos segundo as instru^oes para autores do 
periodico Psicologia ; Teoria e Pesquisa 10 

"A submissao dos manuscritos originais deve ser feita eletro- 
nicamente. Os arquivos de texto e de tabelas devem ser submeti- 
dos emformato Word (.doc), redigidos em espa$o duplo (distdn- 
cia entre linhas igual a 1 cm), emfonte tipo Times New Roman, 
tamanho 12. A pagina deverd ser tamanho A4> comformatagdo 


Tabela 16.10 As normas de Vancouver sobre o envio 
do original a revista 

Hoje, uni numero cada vez maior de editores aceita a submissao 
eletronica de originais, seja em CD, na forma de anexos a e-mails 
ou via upload* diretamente no site da revista. A submissao 
eletronica economiza tempo, bem como os custos com postagem, 
e permite que o original seja manuseado de forma eletronica ao 
iongo de todo o processo editorial Por exemplo, quando e enviado 
para a revisao. Ao submeter um original por via eletronica, os 
autores devem consultar as informagoes para autores da re vista 
que escolheram. 

Ao submeter unia versao do original em pap el enviar o numero 
exigido de copias do original e das figuras. Todo o material k 
necessario para a revisao por especialistas e para a ediyap, e nao se 
pode esperar que a secretaria editorial faqa as copias necessarias. 

Fonte: Vancouver 2008: se^ao tV.B. ! 

■“Kota do tradutor: upload e a traniferencia de dados de um computador local 
para um servidor. 
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de margens superior, inferior esquerda e direita igual a 3 cm. 
No arquivo de texto, cada linha escrita ndo deve canter mats do 
que 80 came teres, Todas as imagens (grdficos, ilustrageks, fotos 
etc.) devem ser enviadas em arquivo separado, em alta resolugdo 
(minima de 300 DPI) e em um dos seguintes formates: JPEG, 
GIF, CDR (CorelDraw), A1 (Illustrator). Sugerimos aos autores 
a criagdo de seus grdficos e ilustrugoes em preto e branco, de 
acordo com o projeto grdftco da revista. As imagens enviadas 
devem ter o tamanho maxima de 2MB” 

“Paralelamente ao envio dos arquivos de texto, figuras e 
tabelas deverd haver o encaminhamento d revista de carta assi- 
nada pelo autor principal, na quaI esteja explicitada a inten- 
gdo de submissdo ou re-submissdo do trabalho para publica- 
gdo. Essa carta deverd ser enviada por e-mail, com assinatura 
eletronica. Em caso de trabalho de autoria multipla, a versdo 
final deverd ser acompanhada de carta assinada por todos os 
autores. Instrugoes para redagao de carta de acordo de publi- 
cagdo, sem a qual o trabalho ndo entrard no prelo, deverd ser 
encaminhada pela revista ao autor principal” 

► B Ordem de envio do material 

Uma sequencia de organiza^ao do material a ser enviado 
en contra-se nos exemplos anexos. Como as instruQoes variam 
entre periodicos, deve-se consultar as informaqoes aos autores 
da re vista que escolheram para submeter artigo. 

Exemplos 16.1 OB Ordem de envio do material 

para publica^ao 

Exemplo 1 Annals of Internal Medicine ] 1 

"Aconselhamos os autores a organizar os components do 
artigo na seguinte ordem: pdgina do titulo, resumo, texto, agra- 
decimentos se houver, referencias, tabelas em sequencia numi- 
rica, legendas das figuras, figuras em sequencia numerica e 
apSndices (se houver). 

Numerar todas as pdginas, consecutivamente, a comegar da 
primeira. 

Situar o numero depalavras do texto do artigo na parte infe¬ 
rior da pdgina de rosto. 

Espago duplo em todo o texto do manuscrito .” 

Exemplo 2 Psicologia: Teoria e Pesquisa 1 * 

"A apresentagdo dos trabalhos deve seguir a seguinte 
ordem: 1. Arquivo de texto. 2. Arquivo de figuras. 3. Arquivo 
de tabelas. 

O arquivo de texto deve ter o seguinte conteudo: 

1 Eolha de rosto despersonalizada contendo: titulo pleno em 
portugues, titulo abreviado emportuguis e titulo pleno em ingles 

2 Eolha de rosto personalizada contendo: as mesmas infor- 
magoes acrescidas dos names de cada autor e afiliagdo institu- 
cional; a indicagao do autor para correspondence com o edi¬ 
tor sobre a tramitagdo do manuscrito, com enderego complete, 
inclusive o eletrdnico; se apropriado, pardgrafo reconhecendo 
apoio financeiro, colaboragdo de colegas e ticnicos, origem do 
trabalho (anteriormente apresentado em evento, derivado de 
tese ou dissertagdo, coleta de dados efetuada em instituigdo dife- 
rente da instituigdo dos autores etc.), e outros fates de divulga- 
gdo eticamente necessdrios 

3 Eolha contendo resumo, em portuguis 

4 Eolha contendo abstract, em inglSs 

5 Texto propriamente dito 

6 Referincias 

7 Apendices.” 


16.11 Lista de itens essenciais 

Relaqao de itens essenciais costumaser o roteiro recomen- 
dado pelo editor para o autor certificar-se de que seu texto esta 
completo, em acordo com a forma requerida. Checklists com 
tais informa^oes constam dos fasdculos ou da pagina eletro¬ 
nica da maioria dos periddicos cientlficos, Um modelo de lista 
desse tipo e mostrado na Tabela 16.11. 

Algumas vezes, a lista de exigencias e sucinta, mas inclui a 
informaqao de que o texto a ser submetido deve estar em con- 
formidade com determinada norma, seja de carater geral, como 
a de Vancouver e da Associate Americana de Psicologia, ou 
de guias especificos para o relato de um determinado tipo de 
artigo ou tenia (ver 22,9). 


Tabela 16.11 Checklist a ser usado na submissao de 
artigos para publica^ao 

Aspecto geral 

O texto esta preparado como requerido em ternios de tipo de 
letra* tamanho da fonte, espago entre linhas* margens, tamanho 
de papei e outras do genero? Em portugues, usa-se papel A 4 e, 
em ingles, tamanho carta. 

Os textos estao no idioma requerido? Para textos em portugues, 
exige-se algumas partes em ingles* como o titulo, o resumo e as 
palavras-chave. 

Titulo, resumo e palavras-chave 

O texto esta aoompanhado de titulo, resumo e palavras-chave? 
Nem todos os editores solicitam o envio de palavras-chave. 

O titulo abreviado foi induido? 

O resumo esta na forma aceita? Numero expressive de editores 
solicita resumo estruturado para artigos originals, 

Estrutum IMRD 

O limite de numero de palavras foi obedecido? 

Referencias bibliogrdficas, tabelas e figuras 

O texto esta acompanhado de referencias, tabelas e figuras? 

As referencias estao normalizadas segundo estilo requerido 
(ABNT, Vancouver)? Todas as referencias estao citadas no 
texto? 

O limite de numero de referencias foi obedecido? 

O limite de numero de ilustra^oes (tabelas e figuras) foi 
obedecido? 

As tabelas estao de acordo com o solicitado? 

As figuras estao de acordo com o solicitado? 

As legendas das ilustragoes estao digitadas em folha separada? 

Carta de apresentagdo e declaratives 

Foi incluida carta de apresentado do artigo? 

Foram incluidas as declara^oes soli citadas? Algumas declara^oes* 
assinadas cada uma pelo respective autor, nao precisam ser 
enviadas no momenta da submissao. 

Foram fornecidas as informaqoes sobre autor, instituiqao, 
financiamentos e outras que usualmente aparecem na 
nota de rodape da primeira pagina do artigo quando 
publicado? 

Acerto final 

Consta o endereqo correto? Incluir o enderego eletronico 
e outras formas de comunica^ao, como telefone. Se 
houver mudan^a de endereqo do autor responsavel pela 
correspondence, informal ao editor, 

Observa^ao: “como requerido'" ou*'como solicitado" significant de acordo com 

as instrugoes para autores do periodico ao qua! o artigo e submetido para 

publica^ao. 
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A inspe^ao de numeros recentes da re vista auxilia a preparar 
o material a ser submetido para publica^ao em conformidade 
com o padrao adotado, Esse cuidado pode evitar atraso na apre- 
cia^ao de merito por questoes simplesmente de forma de apre- 
senta^ao. £ passive! que o autor seja lembrado de omissoes reLe- 
vantes no original submetido para publica^ao, mas tambem de 
procedimentos menores, alguns de dificil entendimento on nao 
mais usados na maioria dos periddicos cientificos (ver exem- 
plo). £ bom lembrar que os editores variam na forma como con» 
duzem as suas revistas e mesmo como utilizam normas. 

Exemplo 16.11 Correspondincia do editor de peribdico 

cientiflco brasileiro, indexado no Medline, endere^ada 

ao autor de artigo submetido para publican ao em 2008 

"Prezado, 

Inform o que o trabalho X nao estd de acordo com as norm as 
da Revista... e que estesomente sera submetido & apreciagdo dos 
relatores se for rigorosamente adequado as normas para publi- 
caqdo. Chamo a atenqdo para os seguintes itens : 

0 nome dos autores deve estar na ordem direta e sequencial 
e com o numero da respectiva afilia$ao. 

No rodape, devem constar: afilia^ao dos autores em numeros 
cardinals, com setor e institui^do por extenso , cidade e estado f 
sem endere^o. 

Endere^o para correspondence: deve constar o nome do autor 
e seu endere^o complete, inclusive com o numero de tdefone. 

0 resumo e o abstract nao tem pardgrafos, e devem ser exdub 
das as palavras: objetivo, me to do, resultado f condusdo. Aspala - 
vras-chave e key-words* no maxima cinco > sdo separadas por 
ponto e nao ponto-e-virgula. 

O item metodo deve ser substituido por material e metodos. 

No texto , entre as cita^des bibliogrdficas nao hd virgula , e a 
pontuagdo deve estar apos as cita^oes e nao antes destas. 

Adequar as referincias as normas da Revista. Alem de serem 
numeradas em ordem alfabetica y as referencias devem ser rigo¬ 
rosamente adaptadas ao estilo da Revista. Citar o nome de to dos 
os autores de cada referenda. O nome dos periddicos e ou das 
institutes deve ser escrito por extenso. Nao citar o numero do 
periddico. Citar oano aofim da referenda.” 


16.12 Errata 

Errata e uma retifica^ao, compost a de um ou mais erros, em 
obra impress a. Esses erros sao descobertos depots da divulga- 
^ao. A lista de erros e feita para acompanliar a obra posterior- 
mente a sua publican ao, acompanhada da respectiva corre^a o. 
Fundona como advertencia de que em determinada pagina, 
na linha tal, imprimlu-se isso e devia ser aquilo. A errata diz 
respeito usualmente a corre^ao de erros e nao alteraipoes pro- 
positais de texto (ver exemplos), Como os erros tipograficos 
sao frequentes, o recurso a errata limit a-se aqueles de monta. 
Quando o editor do peribdico toma conhecimento do erro, 
por meio do autor ou de terceiros, ele decide da convenience 
da errata. Na submiss ao do artigo ao editor, o tem a do pre- 
sente capitulo, nao lia lugar para errata. Que ensinamento se 
pode tirar da existence de errata? Como evitar uma futura 
errata? Pelo menos dots caminhos sao tra^ados: 

■ Freparar texto claro e conclso, impossivel de ser mal en- 
tendido 


* Proceder a revisao cuidadosa das provas enviadas pelo 
editor para aprecia^ao do autor, durante a fase de pre¬ 
publican do artigo, 

Exemplos 16.12 Errata 

Exemplo 1 Aviso de omissao de palavras 

em artigo publicado 

Apbs a identiflca^ao do artigo em apre^o, informou-se: 
"Por erro de impressao, foi omitido parte do texto do intdo do 
terceiro pardgrafo pertencente ao item disc us sdo. Segue abaixo 
o texto completo do pardgrafo mencionadol (No texto original 
aparece o pardgrafo aqui omitido.) 

Exemplo 2 Errata em lista de referencias blbliograflcas 

“Lagakos SW. The challenge of subgroup analyses : report¬ 
ing without distorting. N Engl J Med 2006;354:1667-9. [Erra¬ 
tum, N Engl j Med 2006;355:533.]' r Esta e a forma sugerida 
para Informar ao leitor de que ha errata referente ao artigo 
citado. 

Em latim, erratum e singular e slgnifica erro, falta; no plu¬ 
ral, errata. 


16.13 Submissao muitipla 

Na atualidade, exige-se a submissao do artigo a um perib¬ 
dico de cada vez. A exigencla consta das normas de Vancouver 
(ver Tabela 16.1). O que esse procedimento pode acarretar em 
termos de retardo de publica^ao? 

Obedecendo-se ao que solicitam os editores, ter artigo 
aceito para publica^ao pode signiflcar longo processo. Como 
o procedimento de revisao por pares e usualmente demo- 
rado, pois o artigo somente e apresentado em outro perib¬ 
dico depots de recusado no primeiro a que foi endere^ado, 
a submissao sequencial torna-se importante fat or na demora 
de public a^ao. Ver ilustra^ao de frequencia dess a pratica e as 
suas consequencias em termos de retardo de publica^ao no 
exemplo anexo. 

O retardo nao deve ser imputado inteiramente aos proce¬ 
dimentos no peribdico, pois os autores tambem sao vagarosos 
em responder eventuais demandas editorials e em preparar o 
artigo para submete-lo a outro jornal, Entretanto, se o mate¬ 
rial fosse enviado simultaneamente a mais de um peribdico, 
o tempo de publica^ao seria menor. IJ Quais as consequencias 
de uma eventual ado^ao do procedimento de submissao mui¬ 
tipla? To da mudan^a tem, em geral, aspectos positives e nega¬ 
tives. 

Provavelmente, como efeito benefice da submissao multi- 
pla, liaveria competi^ao por maior eficiencia gerencial entre 
os editores de perlbdicos para diminuir o tempo de avalia^ao 
de artigos (ver 17.9, Prazos de publica^ao). Seria um movi- 
mento em dire^ao a gestao mats eficiente. O encurtamento do 
tempo de publica^ao permitiria mais rapid a dissemina^ao de 
resultados para a comunidade cientifLcae, consequentemente, 
beneficios potenciais para autores, editores, leitores, pacientes 
e para a popula^ao de maneira geral. 

Como efeitos negatives decor rentes de maior aftuxo de ori¬ 
ginals, haveria maior demanda nas secretarias dos periddicos 
e ocupaqao duplicada do tempo de revisores e editores. Como 
os bons revisores sao relativamente raros, assunto do proximo 
capftulo, o problema da revisao por pares seria aumentado e 
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de dificil solu^ao. Com a estrutura e financiamentos atuais, a 
maloria dos periodices cientificos teria dificuldades em lidar 
com o incremento na demanda de originals, sem o beneflcio 
da exdusividade de sua publica^ao. 

Exemplo 16.13 Frequdicia de reapresenta^ao de artigos 
em que se usou o estudo randomizado 52 

Uma pesquisa foi realizada na Web of Science, com o termo 
randomized controlled trial , em artigos publlcados em Janeiro 
de 2004. Contatos foram tentados corn os 95 autores corresp on- 
dentes. Dos 40 que responderam, aproximadamente a metade 
(18 em 40) ha via submetido o artigo em sequencia a recusa em 
dots on mais periodicos. Para esses, o tempo medio de publi- 
ca^ao foi 20 meses, comparado a media de 12 meses dos que 
tiveram seus artigos aceitos no primeiro periodico submetido, 


► 16.14 Pagamento para publicar 

As editoras cientificas recebem o artigo do autor sem 
nenhum onus para elas, e entregam-no ao mercado consu- 
midor em forma impressa ou eletronica. O autor absorve os 
custos de prepara^ao e entrega dos originals. Ja os custos da 
editora sao repass ados de alguma maneira, pel a comercializa- 
(jao do produto: vend a de an undos ou exemplar, subven^ao, 
assinaturas, No ambito internacional, muitas editoras sao par¬ 
ticulars e com forte participate no mercado. A expectativa 
do lucre, especialmente das editoras de parses industrializados, 
fez surgir numerosas revistas cientificas - ver, por exemplo, a 
pagina eletronica da Editora Elsevier. 11 ' 

A questao de custos de manuten^ao de periodicos per- 
manece como situa^ao delicada. Se o autor quiser publicar 
em certas revistas, em que os gastos de produce de um 
period ico sejam superiors k sua receita, e posslvel que 
venha a ser chamado para arcar com os respectivos custos. 
O desequilibrio resultante entre despesa e receita tende a se 
refletir na qualidade do produto e a perda acumulada invia- 
biliza a sobrevivencia da revista. As agendas de fomento k 
ciencia e a tecnologia que apoiam publica^oes dispoem de 
recur sos limitados para edit ora to cientlfica e, por problemas 
de fluxo de recursos, sualibera^ao e inconstante. Uma alter- 
nativa de sobrevivencia, para os editors que se encontram 
nessa posi^ao, consiste na ado^ao de polftica de cobran^a 
por artigo ou pagina publicada. Recentemente, essa pratica 
chegou ao Brasil. Os editores do Brazilian journal of Medical 
and Biological Research anunciaram a possibilidade de adotar 
esse caminho para evitar insolvencia. Um receio, ao adotar 
tal estrategia, e o impacto na capta^ao de artigos. Alegam, no 
entanto, que essa e uma das poucas possiveis manobras para 
manter a revista em bom funcionamento. Portanto, ao esco- 
lher o period ico, o autor pode surpreender-se com eventual s 
custos relacionados ao manej'o do artigo que submete para 

publicada o. 

Exemplo s 16.14 Pagamento para publicar 

Exemplo 1 Public Library of Science 

A Public Library of Science (PLoS) e uma biblioteca publica 
de ciencias, dos Estados Unidos, que adota o sistema de acesso 
livre. Edita varios periodicos cientificos, dent re os quais, PLoS 
Medicine , de grande prestigio (ver 1.8, Periodicos de acesso 


livre, Exemplo 2). O modelo de financiamenio da PLoS requer 
que seja efetuado pagamento dos custos de publica^ao por 
parte dos autores do artigo cientifico a ser divulgado em qual- 
quer de seus periodicos. 

Exemplo 2 Carta para o autor com alerta sobre 
pagamento para publicar artigo 
“Dear Sir 

Thank you for your recent submission to BioMedical OnLine. 
I would like to update you regarding your status with respect to 
the article processing charge that is normally due if a manu¬ 
script is accepted. You have agreed to pay an article processing 
charge of GBP 1J60/USD 1,890/EUR 1,320 if your manu¬ 
script is accepted. Since you are based in Brazil, you will be 
charged the price of GBP 1,160. Submissions from EU coun¬ 
tries are subject to VAT at 17,5%. Payment will become due 
if your manuscript is accepted for publication by the editors. 
We allow payment by credit card or invoice. Invoice payments 
are subject to an administrative charge of £50.00. The article 
processing charge must be paid before the manuscript will be 
published. Kind regards, 

BioMed Central Accounts Team ” 

Significado das abreviaturas. GPD:libra esterlina. USD: dolar 
americano. EUR; euro. EU: Uniao Europda. VAT (Value added 
tax): imposto de valor agregado; incide sobre mercadorias e ser- 
vi^os; as transa^oes de exporta^ao sao usualmente isentas. 


16.15 Sugestdes 

O autor deve ter em conta que seu objetivo e o artigo publi- 
cado, Seguir rigorosamente o que e solicitado nas instru^oes 
para autores. Essa e a regra numero um a ser observada. A 
obediencia as in strides para autores evidencia respeito aos 
editores. Artigos submetidos em desacordo com as normas 
sao desconsiderados para publica^ao, ha retardo na avalia^ao 
pelos pares ou sao alvo da ma vontade do editor. O lema para 
o autor adotar e "artigo no formato requerido pelo periodico tern 
maior possibilidade de aceita^do que outro, de igual qualidade 
cientifico, mas desprovido desse cuidado ff . 

Escreva de acordo com o que determinam as boas normas 
gramaticais. Nao proceda de maneira que desperte o antago- 
nismo do editor. Essa e uma das maneiras de trazer o editor 
para o la do do autor, 

Use as instru£oes mais recentes. Nem todas as instru^oes 
em periodicos cientificos sao identicas, embora tenham subs- 
tancial superposi^ao de conteudo, 

Nao envie texto incompleto. Preocupar-se com detalhes e 
um bom caminho para o sucesso. Confira se todos os itens 
solicitados nas Instru^oes para autores estao contemplados. 
Para tanto, procurar saber se no periodico escolhido e ado¬ 
ta do checklist. Em caso afirmativo, certificar-se de que o artigo 
esta em confermldade com ele. Recomenda-se cumprir as ins¬ 
tances, mesmo se a razao para o cumprimento de algumas 
demandas nao for entendida por quern submete o artigo. Por 
exemplo, o espa^o duplo entre as linhas permite campo para 
a Indus ao de sinais, marcas e outras anota^oes utilizadas na 
composigao final do texto, na comunica^ao entre autor e edi¬ 
tor, e deste com avaliadores e com encarregados da produ^ao 
editorial e grafica do material. Fa^a exatamente como solici¬ 
tado em rela^ao a espa^amento, tamanho das marge ns, tama- 
nho da fonte e outras no genero. 
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Use o mfnirno de formata^ao no texto e em ihistra^oes, a 
men os que seja exigtdo o contrario. Na secretaria do perid- 
dico, o eventual excesso de formata^ao do autor tera de ser 
desfeito para prosseguimento da prepara^ao do texto para 
publica^ao. O uso inapropriado de maiiisculas e os sinais de 
paragrafo, espa^o, negrito, italico, diferentes tamanho s e tip os 
de fonte estao entre os detalhes a serem evitados. 

Se enviar o texto para uma revista brasileira, utilize papel for- 
mato A4. Para uma revista no exterior, da-se preferenda ao for- 
mato carta: 21,8 cm por 28,2 cm ou, em polegadas, 8 Vi por i 1. 

Identifique-se apenas na folha de rosto. 

Visio haver limitaqoes de tamanho no texto submetido 4 
publica<;ao, tenha em conta as instru^oes para autores sobre a 
materia, Uma ideia da ordem de grandeza dos textos esta dispo¬ 
nivel na Tabela 2.6. As instru^des variam no tempo. Ha modifi- 
canoes de abordagem, indusao de novas se^des e outras altera- 
^des. Alguns editores requerem que o numero de palavras ou de 
caracteres seja informado, Nessa contagem, indui-se somente 
o texto do artigo, sem resumo, ilustra^des e referendas biblio- 
graficas. O resumo e conta do em separado, Nao ultrapasse os 
limites de tamanho de texto fixados nas instru^oes. 

Certifique-se das preferendas do editor. Tudo a ser enviado 
- texto, tab das e figuras - em um so arquivo ou em arqui- 
vos separados? De que maneira? Em geral, tabelas e figuras 
sao col oc ad as a parte, no fim do texto, nao no meio, ou em 
outro arquivo. Cada ilustra^ao e situada em pagina separada. 
Assegure-se se hd instru^ao para o envio de ilustra^oes. Em 
caso positivo, siga-as como solicitado. Informe-se tambem, 
nas instru^oes para autores, sobre o numero maxima permi- 
tido de ilustra^oes e restringir-se a esse limite. Para mais infor- 
ma^oes sobre o assunto, ver 19.27, Submissao de tabelas para 
publica^ao, e 20.25, Submissao de figuras para publican ao. 

Nao submeta, simultaneamente, o mesmo artigo a dois ou 
mais periddicos. 

Envie o material para a secretaria do periodico cientifico 
e guarde copia de tudo que foi endere^ado. A internet facili- 
tou a comunica^ao e, imediatamente, o material cliega ao des- 
tino. Nos periddicos bem organizados, o autor e avisado de 
que o material foi recebido, Simultaneamente, e fornecido um 
numero de identifica^ao, o qual devera ser usado para cornu- 
nica^ao corn a secretaria do period ico, 

Apds o envio do material, espere pacientemente. O processo 
de avaliaijao do artigo costuma ser demorado. No maximo, 
pode-se certificar se o material chegou corretamente 4 reda^ao 
da revista e torcer para que seja bem visto pelo editor, seja 
enviado a bo ns re vis ores, receba pare ceres estimul antes, 
seja aceito para publica^ao pelo conselho editorial da revista 
e publicado, rapidamente, sem erros tipograficos e omissoes, 
decorrentes do processo de editora^ao e impressao. 

Caso o artigo seja aceito, preparar-se para revisa-lo, em 
acordo com as recomenda^des do editor. Raros serao aque- 
les publicados sem revisao de texto. Portanto, paciencia. Nao 


se sub mete um artigo para publica^ao se o autor nao estiver 
motivado para seguir as recomenda^oes dos re visor es (ver 
17.22, Como lidar com editores). 


16.16 Comentario final 

No capltulo, sao abordados os requisitos habitualmente 
exigidos pelos editores de revistas cientifLcas para a submissao 
de um artigo, corn vistas a publica^ao. No proximo capltulo, 
descrevem-se os criterios rotineiramente emp regad os na ava- 
lia^ao de um artigo cientifico. Nele e visto como o texto, que 
deu tanto trabalho ao autor, sera examinado por aqueles que 
decidem a sua publica^ao, 
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Para o homem de ciencia> tdo exato e predso deve ser o radodnio 
quanto exata e predisa a express do falada e escrita em que ele se 
exterioriza. 

Plicido Barbosa, Dicionirio de Terminologla M£dica Portugiaesa, 1917. 
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P ublica-se um artigo cientifico original para divulgar, em 
primeira mao, os resultados de uma pesquisa. Se o pe- 
riddico for bem escolhido, o trabalho alcanna a comunida- 
de cientffica de forma adequada. Com o proposito de evitar 
que textos de qualidade inferior encontrem espa^o na lite- 
ratura cientifica, os artigos submet i do s pelos pesqui sad ores 
sao avaliados por especialistas antes da publica^ao. £ conve- 
niente que os autores estejam familiarizados com o processo 
editorial e os criterios nele utilizados, ass unto do presente 
capltulo. 


* 17.1 FI uxo dos artigos 
submetidos para publlcagao 

O que acontece com o artigo depois que ele chega a secre- 
taria do periddico? O material passa, inicialmente, por exame 
superficial. Se sobreviver a primeira triagem, sera objeto de 
um segundo escrutinio, mais detalliado, realizado por espe- 
cialistas nao pertencentes ao corpo editorial do periddico (ver 
Tabela 17.1), 

Avalia$ao inicial do artigo 

O material recebido e inspecionado para averiguar se o 
texto se enquadra no perfil do periddico (ver exemplos). Na 
eventualidade de o material ser considerado inadequado ou 
de baixa prioridade, e logo recusado Se julgado conveniente 
para o periddico, nessa inspe^ao inicial, procede~se a avalla^ao 


Tabela 17.1 Eases na avalia^ao de um artigo cientifico 
submetido k publicaqao 

Fase 1. Triagem inicial: a inspe^ao superficial do artigo. 

Questoes a serem respondidas: 

O artigo e adequado para serpublicado na revista? Por exemplo, o 
conteiido se coadima com a missao do periddico? 

Ha probiemas metodoidgicos evidentes? Por exemplo, o obietivo da 
investigate e o deline amento utilizado combinam? 

O artigo esta completo, em acordo com a iista de itens do que deve 
conter? 

Decisao: 

Rejeitado: informa-se a decisao ao autor. 

Aprovado na triagem inicial: passa para a fase 2. 

Fase 2. Avatia$ao do merito e da oportunidade de publica^ao. 

Etapasi 

Revisao por pares. 

Decisao do editor: aceita^ao ou rejei^ao, tendo por base a revisao 
por pares. 

Comunica^ao da decisao ao autor, com as recomendagdes 
pertinentes. 

O artigo corrigido pelo autor e devohido ao editor. 

Prepara-se o artigo para pubiicagao. As provas tipograficas do artigo 
sao aprovadas pelo autor, 


superficial de sua qualidade. O texto pode ter imediata rejei- 
yao, caso Identificado problem a de expressao. 

Na avalia^ao inicial tambem se confere se esta complete, 
em acordo com um checklist do que deva conter. No caso de 
incomplete, pode ser recusado ou ficar arquivado, ate que seja 
completado. 

Exemplos 17.1A Artigos recusados na avalia^ao inicial 

Exemplo 1 Tipos de artigos inadequados para 
publica^ao em periddicos clinic os gerais 
Editores da Revista da Associa$do Midica Brasileira, JAMA , 
e assemelliados raramente aceitarao artigos com as seguintes 
caracteristlcasi 

* Relates de pesquisa basica (in vitro ou in vivo), de de™ 
senvolvimento de modelos matematicos ou sobre tern as 
muitos especializados 

* Textos opinativos nao encomendados pelo editor, exceto 
se contiverem comentarios sobre investigate public ad a 
em numero anterior recente 

* Dissertates e teses se o autor nao adapta-las para arti¬ 
go cientifico 

* Artigos que nao revelem algo de novo, assim como tex- 
tos muito semelhantes a outros ja publicados pelo mes» 
mo autor 

* Relatos de estudos que utilizaram metodo pouco elabo™ 
rado, dentre os quais, pesquisa sem grupo-controle e di- 
retrizes baseadas em opiniao de peritos em lugar de fun- 
damentadas em rigorosas evidencias cientificas. 

Exemplo 2 Carta de editor de periddico Informando a 
recusa Imediata do artigo 
Dear ..., 

Thank you for submitting your manuscript (titulo do artigo) 
to (nome do periddico), which has been read with interest 
during the initial editorial review. Unfortunately we are unable 
to accept it for consideration for publication. However, please 
do not conclude that this is because any serious criticism has 
been raised. Af the moment we are simply faced with a surplus 
of material for a limited amount of publication space. We have 
only a few pages at our disposal each month and the costs invol¬ 
ved do not permit us to extend the length of the journal. For 
this reason we are compelled to make some strict publication 
decisions and are therefore returning your contribution to you. 
We regret not being able to give you a more favourable reply, and 
hope that you will understand our situation. We thank you for 
your interest in (nome do periddico). 

Sincerely yours, (nome do editor) 

Exemplo 3 Outra carta de editor de periddico 
informando a recusa imediata do artigo 
Dear..., 

Thank you very much for giving us the opportunity to con¬ 
sider your paper. We receive many more papers than we can 
publish and I'm sorry to say that the Journal will not be able 
to use your manuscript. 'This decision was based on the edi¬ 
tors' evaluation of the merits of your manuscript compared with 
those of the many others we receive. Tills evaluation includes 
consideration of the papers interest to our readers , the origina¬ 
lity and design of the study and the quality of the manuscript. 

Since we can only accept one in ten of the papers submitted, 
it is inevitable that many valuable submissions must be declined 
simply for lack of space. 

Thank you very much for submitting your paper to the [...]. 
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B Avalia^ao final do artigo 

Os artigo s que ultrapass am a primeira triagem passam & 
categoria de potenciais candidates & publicaqao, Sao os envia- 
dos para parecer de especialistas: a arbitrage tn par pares ou 
revisdo por pares; peer review, em ingles. Os arbitros - chama- 
dos de revisores, pareceristas, con suit ores ou examinadores; 
peer reviewer ou referee, em ingles - averiguam a qualidade do 
material que Ihes chega as maos, O propdsito e subsidiar o edi¬ 
tor na decisao sobre a convenience da publica^ao do artigo. 

Os revisores que opinam sobre o texto, em geral dois, sao 
escolliidos pelo editor e sua equipe, mas ha tambem a possibi- 
lidade de o autor ser solicitado para fornecer nomes de espe¬ 
cialistas que possam funcionar como arbitros. O texto tam¬ 
bem podera ser analisado por um estatlstico, desde que haja 
indicate para isso, 

Reunidos os pareceres, toma-se a decisao final, promovida 
pelo editor. A decisao e comunicada ao autor, acompanhada 
de cdpia, transcribe ou sfntese dos pareceres, na qual cons- 
tam a decisao, as observances e as recomendanoes. 

A Taxa de rejei^ao de artigos em 
perlodicos de prestigio 

A proporgao de artigos rejeitados nos periddicos cientfficos 
varia enormemente. Como era de se esperar, o percentual e 
alto nos periodicos de prestigio, da ordem de 90% ou mais. 

Exemplos 17,1 C Teor de rejeigao de artigos em 

periddicos cientifkos de prestigio 

Exemplo 1 British Medical Journal 

Na redagao da Revista da Associagao Medka Britdnica die- 
gavarn 7.500 artigos por ano, e 60% eram logo rejeitados sem 
serem enviados para a revisao por pares (dados para 2002). 
A taxa de aceitagao apos a revisao por pares era de 14% na 
decada de 19902 

Exemplo 2 American journal of Public Health 

Na Revista Americana de Saude Publica, para dados refe- 
rentes aos anos 1990, de cada 100 artigos recebidos, 40 eram 
logo rejeitados e 45 apos a revisao por especialistas.- 


► 17.2 Editor e estrutura de apoio 

Os periodicos diferem no tamanho da estrutura de orga- 
nizagao em que os editores se apoiam. Os periodicos interna- 
cionais mais importantes contain corn equipe numerosapara 
fazer face ao const ante ftuxo de artigos, ao passo que os per id- 
dicos locals concentram as atividades em poucos individuos. 

► A Editor 

O editor e a figura central do periddico cientifico, o res- 
ponsavel por sua diregao. Por vezes, e chamado de editor geral, 
editor-chefe ou editor cientifico. Seu pap el e fazer o periddico 
continuar a ser publica do dentro dos prazos previstos e con- 
correr para que unicamente bons trabalhos nele aparegam, 
em acordo com os objetivos e a polltica e stab elec idos. O edi¬ 
tor zela para que os text os selecionados tenham qualidade e 
relevancia, alem de estarem atualizados e serem apropriados e 


interessantes para o Leitor. Para tal, pro move um processo de 
avaliagao dos originals que Ihe sao submetidos. 

To do o conteudo do periddico e de responsabilidade do 
editor. Em decor re ncia, a ele e concedida independence na 
condugao dos trabalhos. Foi mencionado que alguns edito¬ 
res fund ament am suas decisoes mais no fa tor de impacto do 
que no inter esse dos seus leitores (ver 14.8 A, Seletividade 
da base de dados bibliograficos). Nas nor mas de Vancouver, 
ressalta-se que o editor deve basear suas decisoes de selegao 
e avaliagao do artigo na validade do trabalho e na sua impor¬ 
tance para os leitores da re vista, e nao no sucesso comercial 
da mesma. J 

B Pessoal de apoio ao editor 

A tarefa de avaliar os artigos submetidos para publicagao 
pode ser compartilhada por di versos tip os de editores, dentre 
osquais: 

■ Editor-assistente - uma especie de editor executive ou 
editor tecnico, encarregado do dia a dia do periddico 

p Editor associado - responsavel por area tematica; por 
exemplo, em um periddico geral podera existir um edi¬ 
tor associado para cada uma das areas, como cl mica me- 
dica, cllnica cirurgica, pediatria, ginecologia e obstetrfria, 
saude publica; eles fazem o pap el descrito anterior mente 
para o editor, ficando subordinados a este, e seu campo 
de atuagao e restrito ao acompanhamento de artigos so¬ 
bre um tema ou grupo de temas a fins 

p Outros editores - podem participar na elaborate do 
periddico, dentre os quais, o editor de segao (por exem¬ 
plo, resenha de livros) e o editor convidado (para um 
numero do periddico dedicado a determinado tema ou 
artigo) 

Os textos, para serem considerados adequados a publica¬ 
gao, passam por muitos crivos e avaliagdes, alem da revisao 
por pares, quais sejam: 

* Revisdo de redagdo , de portugues ou idioma estrangei- 
ro; os periodicos de grande porte contam com pessoal 
para adaptar o texto e as ilustragoes ao estilo particular 
da publicagao 

■ Revisdo estatistica, detalhada no proximo capitulo 

• Normaiizagdo: o objetivo e padronizar as informagdes, 
dispor o artigo em acordo com as normas do periddico 
e com o estilo cientifico. Representa, na verdade, pro- 
cedimento de controle da qualidade, pois o autor deve 
providenciar para que o texto chegue ao periddico em 
conformidade corn as normas estabelecidas. 

Pro gramas informatizados estao disponlveis para auxiliar 
no acompanhamento do artigo. Tambem existem escrifdnos 
especializadoSy encarregados de to do o processo - desde o 
recebimento do artigo ate a impressao e a distribuigao do perid¬ 
dico. O editor supervislona os trabalhos e toma parte ativa, 
principalmente, nas decisoes. 

Conseiho editorial 

Cada periddico dispoe de um conseiho editorial, cuja fun- 
gao e determinar as diretrizes a serem seguidas, de que sao 
exemplos os tip os de artigo a serem publicados e a enfase que 
devem ter (ver Tabela 17.2). 

Os pe riddle os que dispdem de estrutura editorial, compe- 
tente e reconhecidamente Id one a, e que utilizam processo ade- 
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Tabela 17.2 Defim^oes seledonadas sobre editor la 
entre as adoladas pela Associate Brasileira de Normas 
Tecnicas (ABNT) 

Conselho editorial: grupo de pessoas encarregadas de elaborar as 
diretrizes, estabelecer o perfil politico, filosofico e editorial de uma 
casa publicadora. 

Comissdo editorial tecnica ou cientifica: grupo de pessoas 
responsaveis pela seleqiiio de textos a serem publicados, que se 
enquadrem na politica estabelecida pelo conselho editorial. 

Editor, responsavel pela diregao da publicaqao. 

Editora: casa publicadora, pessoa(s) ou institui^ao(oes) 
responsavel(eis) peia produqao editorial de unia publicaqao. 4 

Fonte: adaptada da Atsuciatjao Brasileira de Normas Tecnicas. NBR 6021. 
200 3. 4 

+ Editora: Pub/iihen em ingles. 


quado de arbitragem por pares estao indican do a comunidade 
cientifica que os artigos neles publicados preencliem padroes 
de merito cientifico. Nao significa que sejam to dos artigos de 
qualidade, uma vez que pode haver erros, omissoes e interes- 
ses velados nao detectados nesta avalia^ao. 


17.3 Revisao por pares 

O procedimento de julgar o merito cientifico dos artigos 
submetidos & publica^ao, por especialistas, e chamado revisao 
ou arbitragem por pares .-' 11 O intuito e, por meio da analise 
criteriosa do texto, recusar artigos inadequados e meihorar os 
selecionados parapublica^ao (ver Tabela 17.3). Por esse proce¬ 
dimento, verifica-se se o tema e re lev ante, original, e se o texto 
fornece informaqoes, argumentos e interpreta^ao que consti- 
tuam apoio suficiente para as conclusoes. Enfim, se a pesquisa 
e o relato sao de boa qualidade. A revisao por pares tambem 
e momento para conferir se as contributes estao em acordo 
com preceitos eticos e se ha transgressdes &s norm as, em suas 
divers as formas, como plagio e publicaqao duplicada. 

► A Historico 

Na autoriza^ao do Conselho da Royal Society t de Londres, 
em 1665, para o funcionamento do Philosophical Transactions , 


Tabela 17.3 Por que existe revisao por pares? 

Auxiliar os editores de periodicos cientificos no controls de 
qualidade - afastar artigos proven! entes de investigates mai 
concebidas, mai executadas, mal anaiisadas, mai interpretadas, 
mal relatadas; concorrerpara a seleqao dos meihores artigos e 
aperfeigoa-Ios para publica^ao em termos de clareza, completude, 
validade, utilidade e legibilidade. 

Proteger o leitor - evitar que se perca tempo na leitura de artigos 
ruins. 

Proteger o paciente - evitar efeitos prejudiciais da aplica^ao dos 
resultados da ma pesquisa. 

Fonte: adaptada de Goidbcck- Wood 199S. : 


um dos dois primeiros periodicos cientfficos, determinava-se 
que eles fossem impresses na primeira segunda-feira de cad a 
mes, caso houvesse materia suficiente para isso, e que o texto 
fosse aprovadopelo Conselho, sendo antes revisto por alguns 
de seus membros . 10 O proposito era divulgar ideias e traba- 
lhos importantes. Em 1731, a Royal Society de Edimburgo, 
na E scoria, publicou uma primeira cole 9 ao de artigos revi- 
sados por especialistas de fora da instituiqao . 1 - 1 A identidade 
do re visor nao era inform ad a ao autor, apenas o conteudo 
da revisao. Somente a partir de meados do seculo 20 que o 
procedimento foi extensivamente adotado.-' Ate entao, havia 
mais espaqo na revista do que artigos para publican Com a 
especial!zaqao dos campos do saber e o numero crescente 
de dentist as, a competi^ao para public ar cresceu e a sele^ao 
de artigos passou a ser necessaria, A revisao por pares tor- 
no u-se importante componente da rot in a de um peribdico 
cientifico. 

B Significado de revisao por pares 

Entende-se hoje por revisao por pares a efetuada por espe- 
cialistas que nao fazem parte do corpo editorial do pe riddle o 
com o proposito de avaliar originalidade, significado e quali¬ 
dade dos relatos. A posi^ao do Grupo de Vancouver sobre a 
materia const a da Tabela 17.4. 

O sistema de revisao por pares e empregado em muitas si- 
tuaqdes, caso da avaliaqao ou certificaqao de Instituiqoes, pro- 
gramas, protocolos de pesquisa e resumos enviados para con- 
gressos. Na ocasiao, um ou mais peritos sao solicitados para 
emitir parecer sobre 0 merito e outras caracterfsticas do que 
se avalia. 

O primeiro item da menckmada Tabela 17.4 Indie a que "a 
avalia^ao impartial independents e critica e uma parte intrin- 
seca de todo trabalho acad&mico” A percepqao dos dentist as 
sobre a import§ncia da revisao por pares dificulta a aceitaqao 
de certos textos disponlveis na internet como trabalho acade- 
mico ou produ^ao cientifica, Falta neles a avalia^ao por pares, 


Tabela 17.4 As normas de Vancouver sobre 
revisao por pares 

A avaliaqao impartial independente e critica £ uma parte 
int rinse ca de todo trabalho academico, inciuindo 0 process0 
cientifico. 

A revisao de especialistas e a avalia^ao critica dos originais 
submetidos a revista por profissionais que nao fazem parte de seu 
corpo editorial, Essa revisao, portanto, pode ser vista como uma 
extensao importante do processo cientifico. 

Embora seu valor efetivo tenha sido pouco estudado e esteja sendo 
amplamente debatido, a revisao de especialistas ajuda os editores a 
decidir quais originais sao adequados para suas revistas e ajuda os 
autores e os editores em sua busca por melhorar a qualidade dos 
relatos. 

Uma revista revisada por especialistas e aquela que submete 
a maioria dos artigos de pesquisa que pubiica a revisao por 
especialistas externos. O numero e 0 tipo de originais enviados 
para revisao, o numero de revisores, os procedimentos de revisao 
e 0 uso que e feito das opinioes dos revisores podem variar. 

Em nome da transparencia, cada revista deve divulgar publicamente 
suas politicas nas instru^oes para autores. 

Funte: Vancouver 200B: se^ao II.C. 3 
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17.4 Revisor 

O re visor e um especialista que despende seu tempo para 
ler o texto, julga-Lo e emitir parecer, indicando pontos que 
mere^am revisao, Os editores de cad a periodico dispoem de 
dezenas, centenas e mesmo milhares de nomes de re vis ores 
em seus arquivos. O banco de dados da Re vista da Associate 
Medic a Britanica {British Medical Journal) contava com mais 
de quatro mil revisores em 1999. 1 

O traballio do revisor, assim corno o do conselho editorial, 
nao e remunerado, exceto em alguns poucos periodicos cienti- 
ficos de grande envergadura. Na Revista da Associagdo Medica 
Britdnica se pagava 25 libras (cerca de 40 dolares), por revisao. 1 
Uma forma usual de agradecimento, e fazer constar o no me dos 
revisores nos periodicos, nos respectivos anos em que presta- 
ram colaboragao. Um beneflcio possivel, embora raro, e o revi¬ 
sor ser convidado para escrever o editorial que acompanhara 
o artigo em que foi responsavel pelo parecer. Os especialistas 
que aceitam revisar um artigo o fazem como dever para com a 
comunidade cientifica da qual fazem parte, em ato de altruismo, 
a que se sentem moralmente obrigados. A revisao por pares e 
considerada um trabalho fundamental e insubstitulvel para se 
chegar ao objetivo de publicar artigo s de qu alidade. 

A Caracteristicas do bom revisor 

O bom re visor deve, em primeiro lugar, estar disposto a 
colab orar na avalia<;ao e na melhoria do texto que Hie e apre- 
sentado. Em termos ideais, precisa ser competente na area de 
que trata o artigo e em metodologia cientifica, £ conveniente 
que disponha de base solida de conhecimentos sobre delinea- 
mento de pesquisas e analise de dados. Tambem deve estar 
familiarizado com avalia^ao do efeito do acaso e identifica^ao 
de vieses. O traballio do revisor e assinalar eventuais falhas 
e sugerir formas de aperfei^oar o texto. Se possivel, fornecer 
comprova^des para as afirma^des que faz. O bom revisor e 
pontual e cortes, Exerce papel de educador, quando a situa^ao 
assim o requerer, emitindo comentarios construtivos e suges- 
toes para melliorar a apresenta^ao do artigo. 

A experiencia das pessoas com o processo de revisao critica 
de textos cientifico s pravem, raramente, de ensinamentos obti- 
dos em cursos formais sobre o assunto. Em investigate sobre 
o tema, cliegou-se 4 conclusao de que o bom revisor e treinado 
em epidemiologia e estatlstica, e emprega aproximadamente 
tres horns na revisao de cada texto, ] 2 Uma possibilidade de intei- 
rar-se dos prindpios da analise critica de textos e frequentar clu- 
bes de revista, em que artigos sao apresentados e debatidos em 
grupo. Nessa oportunidade, procuram-se os pontos vulneraveis 
do textoi, criticando-o segao por se^ao, de modo que se formem 
ideias sobre limita^oes e qualidades. O presente livro contem 
substancial quantidade de informa^ao para auxiliar os frequen- 
tadores de clubes de re vista e os pareceristas. 

E Caracteristicas do mau revisor 

O revisor que deixa a desejar e o que nao respond e pro ti¬ 
tanic nte 4s demand as ou formula parecer em termos pejorati- 
vos. Tambem, aqueles que apenas anotam suas observa^o es em 
termos telegraficos, sem mais explicates; bom” “Pode 
publican eu conhego osautores, elessdo muito tons” “Esta ruim y 
quern escreveu nao entende nada de metodologia cientifica” Ou 
entao, as anota^oes se resumem a pontos de interrogate nas 
margens do texto, sem assinalar quais as falhas detectadas e as 


recomen day oes correspondentes. Pareceres desse quilate sao 
pouco uteis para o autor do artigo e para o editor do periodico, 
pois nao fornecem subsidies que auxiliem a comunica^ao 
entre eles e a melhoria do texto. Um procedimento, tambem 
indesejavel, e a erudi^ao excessiva. Mais adiante separaremos 
os revisores em categorias, o que traz mais informa$6es sobre 
o assunto (ver 17.21, Tip os de revisor). 

Erros dos revisores 

Os erros na revisao por pares podem ser voluntaries ou 
nao. Entre os erros voluntdrios estao a fraude e o vies. A fraude 
se materializa de muitas maneiras, desde a simples demora no 
parecer a outros expedientes, com intuito de uso indevido da 
ideia original, em geral em proveito proprio, retardamento da 
publica^ao e outras no genera. O vies pode se externar em cri¬ 
tica agressiva por diver so s motivos, dentre os quais, discordan- 
cia com as ideias do autor, mesmo no campo nao cientifico. 

Os erros involuntdrios estao ligados 4 eventual incompetencia 
dos revisores na formula£ao d ebons pareceres, por deficiencia 
em metodo cientifico ou sobre o tema do artigo (ver exemplos), 
Como e dificil encontrar, na mesma pessoa, profieiencia em 
metodologia cientifica e no tema do artigoi, os editores enviam 
o texto para mais de um parecerista, na esperamja de que os jul- 
gamentos se completem e os erros sejam minimizados. O editor 
tern o importante papel de moderador, especialmente na pre¬ 
sent de contradi^ao entre as opinioes dos revisores, e nao um 
simples repassador de pareceres para o autor. 

As modifica^oes recomendadas pelos revisores devem res- 
peitar o estilo do autor. Sua descaracteriza^ao desnecessaria 
pode transformar um texto atraente em outro sisudo, embora 
com o mesmo teor, por elimina^ao de recurs os retoricos prd- 
prios do autor, Configura erra do revisor substituir ou acres- 
centar nomes, expressoes, frases, textos, conceitos e proposi- 
<fdes por motivo de gostar ou nao gostar. Embora sugestdes 
sejam uteis e possam ter o acolhimento do autor, o traballio 
nuclear de revisao consiste em apontar erros e, se possivel, 
indicar caminhos para o autor. 

Exemplos 17.4 Apreda^ao sobre a qualidade do revisor 

Eis algumas afirma^oes emitidas por alunos em cursos de 
metodologia cientifica ministrados pelo autor do presente 
livro: 

p “ Qu an to mais competen te uma pessoa, menos con descen - 
dente sera na avaliagao” E o vice-versa: “Quanto mais 
incompetente, mais con descen den te na avalia^do” 

p “Quanto mais envolvido no estudo dos erros em lidar com 
dados e relatos de investiga$ao f mais rigoroso se to mao 
pesquisador na sua propria investiga^do e na avaliagdo 
de trabalhos alheios” 


17.5 Roteiro para a revisao 

Em ultima analise, o processo de revisao de um artigo cienti¬ 
fico consiste em examinar se o texto esta em condi^oes de ser pu- 
blicado pela analise do conteudo e da forma de apresenta^ao. Jili ' L ^ 
Entre os aspectos prindpais dessa avalia^ao estao: 

p Apresenta^do: o artigo esta adequadamente apresenta- 
do? Trata-se da melhor forma de divulgar os resultados 
da investiga^ao? 
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■ Relev&ncia: o artigo cobre tema importante para os lei™ 
tores do periddico? O periddico escolhido e o local certo 
para publica-lo? 

- Originalidade: trata-se de assunto pouco pesquisado? O 
artigo acrescenta algo ao conhecimento existente? 

p Validade: o traballio esta em acordo com os principios, 
usualmente aceitos, de metodologia cientiftca? G autor e 
cuidadoso na parte metodoldgica? Seu material e de boa 
qualidade? A evidencia e a interpreta^ao apresentadas 
sao suficientemente sdlidas para publica^ao? 

■ Legibilidade: o texto e leglvel, claro, flui bem? 

Um roteiro para a avalia^ao da qualidade de artigos originals 
e apresentado na Tabela 17,5. O seu conteudo inicial faz parte 
da maioria das instru^oes aos revisores de revistas medicas. Na 
parte B, ha a sugestao de utilizar as numerosas diretrizes publi™ 
cadas sobre avaliaqao de artigos. Um bom revisor tende a usar 
diretrizes para substanciar seu parecer. Logo, o escritor de artigo 
cientifico deve fazer o mesmo ao preparar o seu texto. 

Os principios em que se fundamentam a avalia^ao da qua¬ 
lidade sao detalhados ao longo do presente livro, em especial, 
do Capltulo 4 em diante. A aten^ao aos aspectos metodoldgi™ 
cos, pelo autor do artigo, tende a resultar em bom texto e, pelo 
re visor, em bom parecer. No intuit o de fornecer um roteiro 
pr&tico para proceder-se a revisao de um artigo, ou de orientar 
o autor sobre como o processo e realizado, o cerne da revisao 
e desdobrado em etapas. ]3 


Tabela 17.5 Roteiro para avaliar a qualidade 
de artigos cientificos 

A. Pontos centrals 

Q tema e relevante, original e ha um objetivo claro? 

O delineamento e apropriado para investigar o tema e alcanyar o 
objetivo proposto? 

As tecnicas foram apropriadamente descritas? 

Ha dieses de suficiente monta que possam comprometer a 
credibilidade dos resultados? 

A analise dos dados e apropriada? 

A interpretagao e adequada? Os pontos centrals de unia 
discussao, inclusive limitaqoes metodologicas, estao 
contemplados? 

A condusao esta suficientemente embasada nos resultados, na sua 
correta interpretayao e em relaqao com o objetivo da pesquisa? 

Ha sugestoes para futuras pesquisas? 

As informaqoes estao devidamente apresentadas no artigo,. nos 
locais em que deviam estar? 

A redayao permite entendimento claro do enunciado e esta de 
acordo com as boas normas de linguagem? 

B. Detalhamento metodologico 

O revisor tern a sua disposiyao checklists em numerosas 
diretrizes acessiveis peia internet, caso do Consort (ver reiaqao 
de diretrizes nas seqoes 4.9 e 22.9). 


17.6 Procedi mento na 
revisao por pares 

Ao receber o traballio, o revisor decide se aceita a responsa 
bilidade de emitir parecer. Verificara: 

* Se esta capacitado para faze-lo 


* Se dispoe de tempo e condhydes suficientes para emitir 
parecer dentro do prazo estipulado 

* Se pode re ver o traballio com isemyao, 

Julgando-se impossibilitado de aceitar a responsabilidade 
pela revisao, tendo em conta os pontos mencionados, o mais 
correto consiste em declinar imediatamente o convite. 

Em caso de decidir participar na revisao do texto, a mellior 
maneira de atuar sera pela inspe^ao geral do artigo, procu- 
rando inteirar™se do conteudo, conferindo especial atenqao ao 
titulo, ao resumo, ao objetivo, As ilustraiyoes e as conclusoes. 
Dessa forma, muitos detalhes sao logo apreendidos. Dots deles 
sobressaem dentre os denials: as caracteristicas da investiga¬ 
te e os aspectos negatives. 

A Caracteristicas da investigate 

De inicio, busca-se o objetivo, ou seja* a questao ou a 
hipotese norteadora da investigate. Tambem, o tipo de 
delineamento empregado e se ele e adequado para respon¬ 
der a questao formulada. Outro ponto de inspe^ao refere-se 
ao enquadramento do artigo, se original, revisao ou outro 
tipo (ver exemplos). O re vis or, que en contra rap id a res- 
posta a esses questionamentos preliminares, tera form ado 
uma ideia global sobre o texto e a importancia de sua publi- 
cato- 

Exemplos 17.6A AvalLa^ao inicial das caracteristicas 

da investiga^ao 

Exemplo 1 Artigo sobre etiologia 

O revisor fica predisposto favoravelmente em rela^ao 
ao artigo sobre fatores de risco de doenqa de origem pouco 
conhecida, como a artrite reumatoide, o linfoma ou a doemya 
de Parkinson, se o autor emprega delineamento apropriado, 
do tipo coorte ou caso-controle. 

Exemplo 2 Artigo sobre terapAutica 

Da mesma maneira que o exemplo anterior, o re visor fica 
predisposto favoravelmente em rela^ao ao artigo se o autor 
aborda tema controvertido, como o teste da eficacia de um 
medicamento para a cura da doen^a de Chagas, utilizando 
metodo apropriado de investigaqao, em especial, o ensaio clf- 
nico randomizado, 

Em avalia^ao de artigo sobre eficacia de medicamento, o 
revisor verifica se o autor refere™se, adequadamente, As tecnicas 
habitualmente associadas a um bom estudo desse tipo, dentre 
as quais: os criterios de inclusao e exclusao de pa dentes, a ran- 
domizaqao na forma^ao dos grupos, a avaliaqao duplo™cega, 
a men<yao a parametros para a determinate do tamanho da 
amostra, a dura^ao do tempo de seguimento dos participantes, 
as perdas de acompanhamento, a analise por inten^ao de tra- 
tar e os desfechos primario e secundario. O guia CONSORT 
foi composto para orientar o relato de estudo randomizado e 
aborda as principals tecnicas empregadas na realiza^ao desse 
tipo de estudo (ver Tabela 4.6). 

B Aspectos negativos do artigo 

Se o revisor nao consegue identificar o proposito da inves- 
tiga^ao, o delineamento utilizado e a categoria em que deva 
enquadra-la, fica com ma vontade e propenso a recomendar 
rejei^ao, Aspectos negativos detecta dos tendem a produzir 
impress ao ruim e duradoura, predispondo o revisor negativa- 
mente em relaqao ao artigo (ver exemplos). Estao, nesse caso. 
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ilustra^oes incompreensfveis, fotografias borradas, tabelas de 
dificil entendimento oucujos totals nao somam corretamente, 
textos muito longos, figuras dispensaveis, erros de gramatica 
e de reda^ao, falta de coerencia na apresenta^ao das informa- 
<;6es, despadroniza^ao das se^oes, textos longos e ma organi- 
za^ao da lista de references bibliograficas. O Capitulo 23 con- 
tem outros detalhes sobre esse assunto. 

O re visor verifica se M coerencia no relato. Con centra seu 
foco no objetivo assinalado e pesquisa detalhes nas se^oes de 
me to do, resultados e discus sao. Ao encontrar problemas que 
julga series - por exemplo, objetivo e conclusao nao com- 
binam - tende a abandonar a leitura e a formular parecer 
negative sucinto. Entretanto, se nao encontra nada de desa- 
bonador, prossegue no exame do texto e nem sempre o le na 
sequencia em que o artigo e apresentado. Tende a fixar-se 
nos trechos assinalados durante a leitura preliminary se essa 
marca^ao tiver sido feita, ou onde provavelmente encontrara 
resposta aos seus questionamentos. Nos artigos que sobrevi- 
vem o crivo initial, o re vis or far a a leitura do comedo ao fim 
do artigo, se considerar que isso vale a pena. A Tabela 17.6 
contem roteiro para proceder a revisao desse tipo. Procura-se 
cons tat ar se cada se^ao do artigo esta devidamente apresen- 
tada e equilibrada, se hi liga^ao coerente entre as partes e 
se foram usadas as tecnicas habitualmente associadas a uma 
boa pesquisa cientifica, 

Exemplos 17.6R Aspectos negatives da investiga^ao 

Exemplo 1 Artigo sobre etiologia 

G re vis or flea mal impressionado se para elucida^ao de fato- 
res de risco e utilizado um delineamento sem grupo-controle e 
a amostra compoe-se depequeno numero de participates. 

Exemplo 2 Artigo sobre terapeutica 

Da mesma maneira que o exemplo anterior, o reviser fica 
predisposto negativamente em rela^ao ao artigo se o teste de 
eficacia de um medicamento basear-se em investigate sem 
grupo-controle, ausencia de aferi^ao duplo-cega e pequeno 
tamanho de amostra. 

C Parecer do revisor 

Em muitos periodicos cientificos, utiliza-se um unico 
roteiro de parecer, que e distribuldo para uniform izar as 
avalia^oes e evitar o esquecimento de topicos relevantes. Na 


Tabela 17.6 Passos do re visor na avaliaqao 
de artigos dentificos 

Familiarizar-se com o texto por leitura initial panoramica, 
Jdentificar o principal objetivo ou a hipotese do autor. 
Jdentificar o tipo de artigo. 

Ler o texto e rele-lo tao ffequentemente quanto necessario. 

Verificar se o objetivo principal foi alcanyado ou a hipotese 
comprovada. 

Determinar se as infonnayoes foram fornecidas de maneira 
adequada. 

Bed dir se recomenda aceita^ao ou rejei^ao do artigo. 
Especificar como o trabalho aceito pode ser ainda melhorado. 
Fonte: adaptada dr Saiasche 1997. LJ 


ausencia de guia para parecer, fica a cargo do re vis or o roteiro 
e os criterios de avalia^ao. Divers os aspectos dele const arao, 
dentre os quais, qualidade da apresenta^ao, relevancia, origi- 
nalidade e validade cientifica, Outros topicos que podem fazer 
parte do parecer sao a aplicabilidade dos resultados, a adequa¬ 
te para publica^o e a convenience de avalia^ao adicional 
por estatistico. 

Os comentarios sao redigidos de tal modo que, ao lado dos 
comentarios, se possivel, sejam apresentadas solutes. £ de 
boa pratica iniciar-se o parecer por um resumo. Esse poupa 
trabalho ao editor de ter de ir e voltar ao re sumo do artigo. 
Segue-se apreriaqao geral do trabalho e seu potencial em ser 
melhorado. Os temas mencionados no inicio da se^ao 17.5 ou 
na Tabela 17.5 servem de orientate Sao trazidos & baila os 
aspectos mats importantes, seguidos dos problemas men os 
graves. Esses pontos podem ser completados por rela^ao das 
corre^oes que necessitam ser feitas. Se todos os comentarios 
forem numerados, facilita-se a comunica^ao entre o revisory o 
editor e o autor. 


13 J Decisao sobre publica^ao 

A decisao final, sobre public ar ou nao, e facil quando o 
artigo e excelente ou, no extreme oposto, de pessima quali¬ 
dade. A maioria, porem, situa-se em posiyao inter me diaria, 
na qual a aceitato ou a rejeigao sao decididas em razao do 
que ainda necessita ser feito e da disponibilidade de espa^o no 
periodico para aquele tipo de artigo. 

Julgamento de valor sobre um texto 

Como sao numerosos os aspectos a serem verificadosy o 
julgamento final tera carater fortemente subjetivo, Essa e uma 
das razdes para as variates encontra das entre examinadores, 
quando opinam sobre o mesmo texto, 

Certos aspectos do artigo terao mais importancia do que 
outros, a depender do tema, dos objetivos* do tipo de delinea¬ 
mento, do momenta e de outros aspectos. No compute geral, 
mesmo que nao haja pondera^ao explicita das caracteristicas 
do trabalho, tendo por base um checklist, o examinador, impli- 
citamente, adota algum criterio para chegar ^ sua decisao. 

► B Categoriasde decisao 

Embasado no que captou na inspe^ao do artigo, o re vis or 
relaciona as crfticas e opina quanto k aceita^ao ou rejeigao do 
artigo, No caso em que dois revisores, ao avaliar um mesmo 
texto, discord am entre si, se fazem necess arias opinioes adi- 
cionais. De qualquer modo, a decisao final e do editor e do 
conselho editorial, com base nas criticas e sugestoes forne- 
cidas pelo revisor. Na Tabela 17.7 sao apresentadas possfveis 
decisoes, acompanhadas das respectivas explica^oes. 

Os artigos dentfficos que recebem parecer favoravel sao 
enviados para a aprecia^ao do estatistico, caso haja necessi- 
dade desse tipo de avalia^ao. No proximo capitulo, comenta-se 
a contribui^ao do estatistico ao pro cess o de revisao. 

A decisao e sugestoes do editor sao cornunicadas ao autor. 
Esse leva tempo trabalhando na pesquisa e na reda^ao do texto 
correspondente, de modo que merece a maxima considera^ao. 
Em geral, o editor reflete esse apre<;o na carta em que cornu- 
nica a decisao. 
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Tabela 17.7 Classifica^ao do artigo apos a 
revisao por pares 

Aceita$ao, com altera^des minimas ; as vezes, o proprio editor 
provideneia os pequenos ajustes. 

Aceita^ao, sujeita a alteragoes por parte dos autorcs; editor e autores 
se comunicam para promover a indusao das recomendagoes e 
esdanecer pontos contr overrides. 

Rejei^do: sao os trabaihos julgados inaceitaveis para publicagao, 
o que acontece, por exemplo, quando ha expressivos 
questionamentos quanto ^ validade do estudo. As razoes da nao 
aceitagao sao informadas ao autor, a criterio do editor. 


C Aceitagao do artigo para publicagao 

O autor avalia detidamente as sugestoes do editor 
e incorpora as corregoes. Ao terminar a incorporagao, 
retorna o testo refeito 4 secretaria do periodico, Dentro de 
algum tempo, as provas tipograficas de predmpressao do 
artigo serao remetidas ao autor para revisao e aprovagao. 
Cabe, entao, proceder apenas 4 corregao de erros tipogra- 
ficos, e nao reescrever o testo. 

D Rejeigao do artigo para publicagao 

Ao to mar conhecimento da rejeigao, o autor decide o carni- 
nho a seguir. A maioria incorpora ao testo as sugestdes per- 
tinentes, se houver, e submete o novo testo para apreciaqao 
em outro periodico cientifico. O processo pode continuar ate 
haver aceitagao em algum periodico, 

Diante da notificagao da recusa para publicagao, o impor- 
tante e o autor nao desanimar. Lembrar-se de que revisores e 
editores sao seres humanos e, corno tais* sujeitos a erros. Muita 
gente competente passou pel a mesma provagao, Praticamente 
to dos os escritores cientfficos tiveram o desprazer de enfrentar 
uma ou mais ocasioes de rejeigao de sens originals submetidos 
para publicagao. Exemplos classicos podem ser trazidos para 
ilustrar a materia. 

Exemplos 17,7 Trabaihos depessoas ilustres recusados 

para publicagao 

Exemplo 1 Edward Jenner, 1749-1823 

Esse medico ingles observou que as ordenhadeiras de vacas 
que tinham tido cowpox (vaccinia ) jamais eram acometidas 
pela variola. Inoculou cowpox em voluntaries que hear am 
imunes 4 variola, mesmo apos o material infectado ter sido 
propositadamente injetado. Os resultados de sua pesquisa 
for am publicados com o tftulo An inquiry into the cause and 
effects of the variolae vaednae, em Londres, pelo proprio autor, 
no ano de 1798. Antes, tinhasido rejeitadopela Royal Society of 
Medicine. Jenner, hoje, e considerado o pal da imunologia. 1 ' 

Exemplo 2 Marcel Proust, 1871-1922 

Os originals da obra Em busca do tempo perdido, deste 
escritor frances, foram recusados por recomendagao de 
Andre Gide, 1869-1951, outro grande autor frances, fundador 
da Editora Gallimard e da re vista NouveUe Revue Frang&ise. 
Conta a historia que Gide conliecia Proust e nao o considerava 
capaz de escrever grandes obras. Proust suspeitou, pela forma 
como os originals estavam no momento da devolugao, que na 
editora nao leram os manuscritos que enviara. 


17*8 Razoes para rejeigao 

Razoes frequentes de rejeigao de artigo cientifico estao 
assinaladas na Tabela 17.8. A recusa nao implica necessaria- 
mente em conceito desfavoravel ao traballio, como baixa rele- 
vancia ou qualidade inferior, Ela pode estar relacionada, nos 
periodicos de maior prestigio, ao descompasso entre o grande 
numero de originals para avaliagao e o espago em divulga-los, 
Pode tambem decorrer de o artigo ter sido enviado a periodico 
inadequado, que habitualmente nao publica textos de natureza 
identica ao que foi enderegado. 


17 J Prazos de publicagao 

O auto r, quan d o s ubmet e artigo a p eriddico cient f fi co, a m iu - 
de tern a impressao de que muito tempo e gasto ate a publi¬ 
cagao. Alguns editores publicam as datas de recebimento e 
aceitagao na versao final. Dessa maneira, tem-se nogao do 
tempo decorrido na analise e preparagao do artigo para 
publicagao. 

Na era da comunicagao eletronica, o autor espera que seja 
curto o tempo entre a submissao e a publicagao (ver exem¬ 
plos). G sistema informatizado para submissao e avaliagao 
dos artigos permite encurtar substancialmente os prazos para 
publicagao, Algumas razoes para explicar o retardo na publi¬ 
cagao estao listadas na Tabela 17.9. 


Tabela 17*8 Razoes para a rejeigao de artigos 
cientificos submetidos a publicagao 

O topico nao e reievante, 

O trabalho nada apresenta de novo; os resultados sao os esperados, 
ja reiteradamente mostrados, 

O assunto e de interesse local, nao generalizavel. 

Nao ha descrigao clara dos objetivos. 

O autor nao aprova ou rejeita sua hipotese. 

As aiegagoes nao tem base nos dados apresentados. 

O delineamento e imperfeito, irremediavelmente viesado. 

A amostra e viesada ou de pequeno tanianho. 

O estudo tem grande quantidade de perdas ou baixa proporgao de 
respostas. 

O instrumento de coleta de dados e inadequado. 

As tecnicas estatisticas sao incompletas ou improprias; os numeros 
(de pacientes, de perdas) nao fazem sentido, 

A interpretagao dos resultados extrapola o que seria plausivel. 

As ilustragoes sao inaceitaveis para publicagao. 

O autor revela apenas dados de base ou resultados preliminares. 

O texto e dificil de acompanhar; mal escrito, desconforme as boas 
normas gramaticais e de redagao tecnica. 

As referencias bibliograficas sao desatuaiizadas ou insuficientes. 

Fontes: adaptada de Salasche 1997; 13 Northridge & Suiter 1994; 1 ' :, Bocdage 
2001. 37 
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Tabela 17,9 Razoes para a demora na publica^ao de 
artigo dentifko 

Grande quantidade de artigos submetidos a pubiica^ao. 

Artigos em desacordo com as normas. 

flibliografia fora do padrao estabdecido ou com deficiencia de 
informaqoes. 

Tabelas e figures com valores incorretos. 

Ilustragoes sem legendas. 

Fotografias de histologia sem men^ao de aumento ou coloragao. 

Falta de cumprimento de prazos por pareceristas. 

Dificnldades tecnicas e de funcionamento da propria editora. 

Laudos imperfeitos de pareceristas, obrigando a solicita^ao de 
novos pareceres. 

Atraso do antor na prepara^ao da nova versao, na qual constam as 
altera^oes sugeridas pelo parecerista. 

Ponte; adaptada dc Ramos-e-Silva i997 J IH 

Exemplo s 17,9 Prazos entre submissao e dedsao sobre o 
destine dos artigos submetidos para publkaqao 1 * 

Exemplo 1 American journal of Public Health 
Na Revista Americana de Saude Puhlica, os prazos medics 
sao de 2,6 meses elitre a submissao e a prime ira resposta ao 
autor; de 4,5 meses entre submissao e aceitaifao (ou rejei^ao); 
e de 8,7 meses entre submissao e publica^ao. 

Exemplo 2 International Journal of Epidemiology 
Na Revista Internacional de Epidemiologia, a primeira ded¬ 
sao leva, em media, 18 dias; e a dedsao final, apos a revisao 
por pares, 68 dias. 

Exemplo 3 Revista de Saude Publica, de Sao Paulo 
Nesse periodico, leva-se, em media, 9 meses para aprovar o 
artigo e 13,7 meses para publica-Lo. Os seus editores apontam, 
como forma de eompensar os prazos ainda extensos, a ado^ao 
da iniciativa ahead of print For essa forma de divulga^ao, tao 
logo o artigo esteja pronto para publication ele e colocado online 
em PDF. Isso significa que o texto estara dispomvel em meio 
eletrdnico algumas semanas ou meses antes do aparecimento 
da edi^ao Impressa. 


17.10 Distorts na 
avalia^ao do artigo 

A revisao por pares tern despertado enorme inter esse da 
comunidade dentifica da areabiomedica . 20 Isso pode ser cons- 
tatado pela inspe^ao dos traballios apresentados nos congres¬ 
ses interna do nais realizados a cada quatro anos, iniciados em 
1989."- 1,22 Dentre os tetnas de pesquisa estao vieses no planeja- 
mento, execu^ao, relate e avalia^ao de pesquisas. 

Vies significa erro sistematico, distor^ao. A present de 
vies em pesquisa diminui a sua validade dentifica - leia-se 
credibilidade. Esse assunto foi abordado em divers as passa¬ 
ge ns do presente livro e e extensivamente descrito em textos 
de epidemiologia e estatistica. Analisaremos, a seguir, outro 


grupo de vies, mais sutil, que influencia tambem a aceita^ao 
ou rejeiqao dos textos submetidos & publica 9 a o. Nesse grupo, 
estao: 

• Preconceito editorial (se^ao 17.11) 
p Vies d e publics 910 (se^ao 17.12el7.13) 
p Conflito de interesses (se^ao 17.14 a 17.17) 
p Nas norm as de Vancouver, ha recomenda^oes sobre es¬ 
ses e outros temas abordados no presente capitulo (ver 
Tabela 17.10). 


17.11 Preconceito editorial 

As avaliatoes dos artigos diferem, marcadamente, quanto 
ao teor de subjetividade. Ilapre-julgamentos que podem favo- 
recer ou prejudicar, influenciando o conceito final. Acontece, 
por exemplo, quando o avaliador tern posit ao favor avel sobre a 
qualidade do artigo, antes dele-lo, apenas pelas evidencias que 
reune a inspe^ao superficial do texto, tais como o idioma em 
que esta escrito, o local de realiza^ao da pesquisa e as carac- 
terlsticas dos autores. Esse comportamento pode ter como 
consequencias conceder credito antecipado a certos grupos, 
como aqueles mais produtivos em term os cientfficos, e ser 
desfavoravel a outros, de autores de regides e locals menos tra- 
dicionais em pesquisas cientlficas. o que tern sido relatado 
sobre a conduta de editores e revisores de periodicos, ditos 
internacionais, em rela^ao a autores de na^oes perifericas. 1 ’^ 
I la um inerente preconceito na mente de alguns revisores corn 
respeito a artigos de autores de pafses em desenvolvimento, 
Algo assim : 23 

p “ Uma boa pesq uisa n do p ode ter vindo de pa is em desen - 
volvimento. ” 

p “Ciincia e luxo, superfluo para na$6es pobres” 

■ “Qspaises pobres deviam ter outras prioridades, e ndo a 
de se envolverem em pesquisas” 


Tabela 17.10 Temas das normas de Vancouver 
Iranscritos no presente capitulo 


Temas 

Seqao 

Tabela 

Revisao por pares 

17.3 

17.4 

Publica^ao de estudos negatives 

17.12 

17.11 

Obrigaqao de registro de ensaios 
dfnicos 

17.13 

17.12 

Conflito de interesses 

17.14 

17.13 

Potenciais conflitos de interesses 
relacionados aos compromissos do 
autor 

17.15 

17.14 

Potenciais conflitos de interesses 
relacionados a apoio ao projeto 

17.16 

17.15 

Potenciais conflitos de interesses 
relacionados aos compromissos dos 
editores, do corpo editorial da revista 
e dos revisores 

17.17 

17.16 

Privacidade e sigilo de autores e 
revisores 

17.18 

17.18 
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As taxas de rejei^ao de artigos submetidos a public a^ao 
em peri 6 die os cientificos de grande impact o sao da ordem 
de 90% ou superiores. O cor re que a rejeiqao nao e uniforme- 
mente distribuida: ver o Exemplo 1 desta se^ao. & possiveL 
que o baixo in dice de aceita^ao de trabalhos de auto res de 
paises men os desenvolvidos seja reflexo da qu alidade infe¬ 
rior, tanto cientifica como de reda^ao do texto em ingles. 
No entanto, o preconceito pode tambem ter seu papel, como 
ilustrado no Exemplo 2, sobre o local de trabalho influ en- 
ciando decisdes. 

O mesmo tipo de preconceito apontado entre paises tam¬ 
bem pode ocorrer no interior de um pais: de uma determi- 
nada regiao do Brasil, em face de trabalhos provenientes 
de outras regioes, dos investigadores da capital em rela^ao 
a os do interior, de uma institui^ao maior para uma me nor, 
de entidades publicas em rela^ao as privadas e assim por 
diante. 

Exemplos 17,11 Suspeita de preconceito editorial 

Exemplo 1 Rejei^ao de artigos de autores de paises em 
desenvolvimento em periodicos cientificos de prestigio 23 
Em meados da decada de 1990, somente 1,4% dos arti¬ 
gos de paises em vias de desenvolvimento eram aceitos pela 
revista Science, aproximadamente a mesma propor^ao do New 
England Journal of Medicine. Para termos de comparable, a 
propor^ao de aceita^ao situava-se, na mesma epoca, em 21% 
dos artigos submetidos por autores dos Estados Unidos no 
periodico Science, 

Exemplo 2 Agruras de um pesquisador 

latino-americano - ou a influencia do local de trabalho 

na decisao do editor 3 

Em artigo sobre pesquisa no Terceiro Mundo, assinado 
por jornalista norte-americano, e mencionada a frustrate de 
um pesquisador mexicano que, trabalhando em Boston, nos 
Estados Unidos, publicava regularmente suas pesquisas em 
periodicos internacionais, assim como quando passou a viver 
na Alemanha. Apos voltar ao seu pais natal, mais experiente, 
constatou que os seus trabalhos eram aceitos menos frequen- 
temente e muitos imediatamente rejeitados. O pesquisador 
ficou com a impress ao de que o endere^o de retorno de sua 
correspondencia fazia a diferen^a, 


17.12 Vies de publica^ao 

Produtores de texto s cientificos tendem a exibir preferente- 
mente os sucessos alcan^ados na pesquisa . 2S - lb Esse e o caso de 
informar-se somente os result ad os significative s em favor de 
um novo tratamento. Essa tendencia express a o fenomeno assi- 
nalado pelo fildsofo ingles Francis Bacon, 1561-1626, ha cerca 
de quatro seculos, quando declareu: "O intelecto humano... se 
comove mais por afvrmagoes que por negagoes” Tanto o autor 
como os editor es e re vis ores podem ser responsaveis por 
essa situa^ao, Um problema que tern despertado suspeita e a 
publicava o seletiva dos result ados das pesquisas pela industria 
farmaceutica. Procedimentos como esse cunharam o que se 
convencionou chamar vies de pubUcagdo. Trata-se do fato de 
artigos que relatam resultados positivos, novidades ou suces¬ 
sos, terem mais probabilidade de serem submetidos 4 publi- 


ca^ao ou publicados quando comparados aos que informam 
resultados negatives ou insucessos. 

A Resultados positivos, negativos e 
inconel usivos 

Por resultado positive (ou estudo positive) entende-se a 
descoberta de achado estatisticamente significative entre os 
grupos comparados - caso do tratamento com um novo far- 
maco melhorar o desfecho clmico ou o encontro na pesquisa 
de associate entre dois eventos. 

Por resultado negativo (ou estudo negative) compreende-se 
o oposto. O grupo-controle apresenta resultados identicos ou 
mesmo melhores. Por exemplo, o tratamento habitual e mais 
eficaz do que o medic am ento novo. O proprio autor, chegando 
a um resultado negativo em sua pesquisa, o que tende a rotu- 
lar como fracasso, reluta em publica-lo. Ficara a se perguntar: 
"Owcie sera que eu erreft” Essa indecisao aparece principal - 
mente quando investigates ou evidencias anteriores apon- 
tam para resultados positivos sobre o assunto. A nao ser que 
haja provas adicionais - caso de outro pesquisador tambem 
ter chegado ao mesmo achado negativo - o autor tende a adiar 
sua divulgagao ou mesmo nunca publica-la. Pode ser que os 
resultados negativos sejam os corretos - e resultado negativo 
tambem e resultado. 

Resultado inconclusive (ou estudo inconclusivo) r como o 
nome sugere, significa achado que nao traz conclusao - que 
nao resolve ou encerra conclusao, como assinalado no dicio- 
nario Houaiss. Exemplo: a contraprova do exame antidoping 
da nadadora Y ter resultado inconclusive. Em outra se^ao 
deste livro (ver 8.13B, Resultados false-negativos), o leitor 
encontra explicates sobre a publica^ao de estudos negativos 
inconclusivos. Neles, ha substantial possibilidade de serem 
falso-negativos. Uma dificuldade a enfrentar e separar os 
resultados verdadeiro-negativos dos negativos inconclusi¬ 
vos. 

I Viesdepublicagaoe 
revisao sistematica 

Os cientistas temem que o vies de publica^ao possa ter 
repercussao nas revisoes sistematicas. Postulam que as revi- 
soes, se embasadas apenas em resultados publicados, rele- 
gam a segundo piano os achados negativos, que tern menor 
possibilidade de alcan^ar a comunidade cientifica. O quadro 
informado pela revisao mostrara aspectos mais favoraveis 
do que real mente o cor re, O Grupo de Vancouver real^ou a 
necessidade de publicar estudos negativos (ver Tabela 17.11). 
Ha pesquisas, porem, que minimizam a sua importancia (ver 
exemplo). 


Tabela 17.11 As nor mas de Vancouver sobre 
publica^ao de estudos negativos 

Os editor es devem considerar seriamente a publica^ao de qualquer 
estudo cuidadoso, que seja relevante para sens leitores, sejam os 
resultados principals ou secundarios estatisticamente significativos 
ou nao. 

Deixar de submeter ou publicar estudos negativos contribui para o 
vies de publica^ao. 

Funte: Vancouver 2008: se^ao IILA. J 
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Exemplo 17.12 Avaliaqao dos ensaios clmkos nao Tabela 17.12 As norxnas de Vancouver sobre obrigagao 

publicados e citados em revisoes J de registro de ensaios clinicos 


Em amostra aleatoria das revisoes da Biblioteca Cochrane, 
entre 2000 e 2006 (n = 61), 8,8% das references foram con- 
sideradas w ensaios nao publicados" Muitos desses foram pos- 
teriormente publicados. Os que nao foram publicados eram 
de qualidade inferior ou desconliecida. Os auto res conduiram 
que “pode ser melhor investir na atualizatjao das revisoes, em 
vez de extensa pesquisa por dados nao publicados” 


17.13 Registro de ensaio clinico 

Diante das evidences de vies de publica^ao, uma pro- 
videncia adotada em rela^ao aos ensaios clinicos foi exigir 
o registro previo dos protocolos das pesquisas, antes dos 
voluntaries serem rec rut ados. Dessa maneira, os resultados 
publicados e os nao publicados podem ser ret rat ados. A nao 
publica^ao dos resultados gera suspeita e pode ser identifi- 
cada. Desde 2005, tornou-se obrigatorio o registro previo 
de todos os ensaios clinicos em seres human os (ver labela 
17.12). Cada ensaio passa a ter um numero de identifica- 
qao, que certihca sua existence. Somente artigos baseados 
em ensaios registrados sao considerados para publicaqao. O 
numero de identificaqao deve ser informado na submissao 
do artigo & re vista. A obrigatoriedade do registro per mite 
formar base de dados conflavel, para que se possa saber o que 
foi ou esta sendo pesquisado. 26 ' 3 * * A estrategia tende a reduzir 
o vies de publicaqao, o que tern reflexo positive nas revisoes 
sistematicas. 



Conflito de interesses 


'Irata-se de situaqao em que e comprometida a objetividade 
do julgamento por prevalecer outro interesse que interfere na 
apredaqaoA 11 ^ Em to das as atividades humanas, os conflito s 
de interesses tendem a ocorrer (ver exemplo). Os julgamen™ 
tos sao influenciados por interesses secondaries, que fazem 
mudar a atitude professional do avail ado r. No c a so do tema 
deste capitulo, a preocupa^ao reside em que os con flit os de 
interesses interfiram ou impeqam avaliaqao justa do artigo 
cientffico. 

O Grupo de Vancouver aumentou substancialmen- 
te suas considerates e recomendaqoes sobre o tema nas 
sucessivas versdes que empreendeu, reflexo das preocupa- 
qoes crescentes da comunidade cientifica com o assunto. 
A parte introdutoria dess as rec omen dadoes encontra-se na 
Tabela 17.13. Numerosas entidades cientfficas tern se des- 
tacado na discussao deste tema; no fim do presente capf- 
tulo, algumas estao listadas com os respectivos endereqos 
eletrdnicos. 

Os conflitos de interesses podem ocorrer com autores, 
revisores e editores, no caso de estarem ligados a atividades 
que, de forma inadequada, influeneiam seus julgamentos. 
Relacionamentos pessoais, financeiros, Intel ectuais e corpo- 
rativos sao alguns dos motives apontados para influenciar a 
decisao, independentemente da qualidade das informaifoes 
contidas no texto. 


O ICMJE acredita que e importante incentivar a forma^ao de uma 
base de ensaios clinicos completa e disponivel ao publico. Q 
ICMJE define um ensaio clinico como uni projet o de pesquisa 
que designa prospectivamente seres human os para uma 
interven^ao ou compara^ao concorrente ou grupos-controle para 
estudar a relaqao de causa e efeito entre uma interven^ao medica 
e um desfecho em saude. As intervenes medicas incluem 
medicamentos, procedimentos cirurgicos, uso de equipamentos, 
tratamentos comportamentais, mudam^as no processo de atenqao 
a saude e outros. 

As revistas afiliadas ao ICMJE exigirao, como conditio para 
considerar a publica^ao, o registro do ensaio em uma instancia 
publica de registros. Os detalhes dessa politica podem ser 
encontrados em editorials (http://www.icmje.org/clin_trialup. 
htm). O ICMJE encoraja os editores de outras revistas biomedicas 
a adotarem uma politica semelhante, 

Os periodicos afiliados ao ICMJE devem exigir, como condiqao 
para consideragao para publicaqao em suas revistas, que os autores 
registrem os seus estudos em registros publicos de ensaios clinicos. 
Os detalhes dessa politica sao descritos em uma serie de editorials. 
O ICMJE encoraja editores de outros periodicos a fazerem o 
mesmo. 

O ICMJE nao indica um registro publico em particular, mas 
os periodicos afiliados exigirao que os autores registrem seus 
ensaios clinicos em registros que preencham varios criterios. O 
registro deve ser acessfvel ao publico em geral, sem custo. Deve 
ser aberto a todos os candidates a registro e gerenciado por uma 
organizagao sem fins lucrativos. £ preciso que haja um mecanismo 
que assegure a validade dos dados de registro, e o registro deve 
permitir a busca eletronica de seus conteiidos. Um registro 
aceitavel deve inciuir pelo menos alguns eiementos.* Registros 
de ensaios com campos em branco ou campos que contenham 
terminologia pouco informativa sao inadequados. 

O ICMJE exige o registro da metodologia do ensaio clinico, mas 
nao exige o registro dos resultados dele. Reconhecem-se os 
problemas que poderiam surgir da informagao de resultados 
que ainda nao foram submetidos a revisao por pares. Entretanto, 
o ICMJE entende que o Food and Drug Administration 
Amendments Act de 2007 (ED AAA), dos Estados Uni dos, exige 
que pesquisadores registrem seus resultados. O ICMJE nao 
considera como publicagao previa os resultados informados no 
mesmo registro inicial do ensaio clinico se os resultados forem 
informados em forma de tabela, conforme re comend aqoes do 
ED AAA. Os pesquisadores devem estar cientes que os editores 
de periddicos que seguem as recomendagoes do ICMJE podem 
considerar como publicaqao previa, o registro detalhado dos 
resultados dos ensaios ou aqueles publicados em registros que 
nao sejam o inicial O ICMJE preve que o registro de resultados 
de ensaios clinicos pode mudar substancialmente nos prdximos 
anos e sejam necessarias alteraqoes a medida que agendas 
instituam outras recomenda^oes relacionadas a registros de 
ensaios clinicos. 

O ICMJE recomenda que as revistas publiquem o numero do 
registro do ensaio no final do resumo. 

G ICMJE tambem reco-menda que, sempre que o numero de 
identificaqao de um ensaio estiver disponivel, os autores 
mencionem tal numero na primeira vez. que utiiizarem um 
acronimo para se referir tanto ao ensaio que estao relatando 
quanto a outros ensaios mencionados no manuscrito. 

Fonte: Vancouver 2008: se^ao III.J. 3 

ICMJE: International Committee of Medical Journal Editors (ver 2.10). 

*0 conjunto* mmimo de dados para registro, que consta do texto original, nao 
£. aqui apresentado, mas encontra-se napiigina eletronica. 
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Tabela 17.13 As nor mas de Vancouver 
sobre conflitos de interesses* * 


A confianqa publica no processo de revisao por especialistas e 
a credibiiidade dos artigos publica dos dependent, em parte, 
de como o conflito de interesses e administrado durante a 
redaqao, da revisao dos especialistas e da tomada de decisao 
editorial, O conflito de interesses ocorre quando um autor (ou a 
instituiqao do autor), revisor ou editor tem relates financeiras 
ou pessoais que influenciam de forma inadequada (vies) suas 
a^oes (tais relates sao tambem eonhecidas como compromisso 
duplo, interesses confl it antes ou fi delid ad es conflitantes). O 
potencial de influencia dessas relaqoes sobre o julgamento varia 
de desprezivel a grande, e nem todas as relates representam 
verdadeiro conflito de interesses. O potencial para conflito 
de interesses pode exist ir independentemente de o indi vidua 
acreditar ou nao que essa relaqao afeta o julgamento cientifico. 
Rela^oes financeiras (por exemplo, por meio de emprego, 
consultorias, posse de aqoes, honorarios, depoimento/parecer 
de especialista) sao os conflitos de interesse mais facilmente 
identificaveis e mais provaveis de abalar a credibiiidade da 
re vista, dos autores e da propria ciencia. Contudo, conflitos 
podem ocorrer por outras razoes, tais como relates pessoais, 
competigao aca demica e paixao intelectual. 

Os participantes do processo de revisao e de publicaqao devem 
re velar todas as relates que poderiam ser vistas como 
apresentando potencial conflito de interesses, Revelar essas 
rela^oes e tambem importante em rela^ao a editorials e artigos 
de revisao, porque pode ser mais diffcil detectar vieses nesses 
tipos de publica^ao do que nos relates de pesquisa original. 
Editores podem usar as informa^oes reveladas nas deciaraqoes 
de conflito de interesses e de interesse finance!ro como uma 
base para as decisoes editorials. Editores devem publicar essas 
informa^oes se creem que sao importantes no julgamento do 
original. 

Fonte; Vancouver 2008: se^ao II.D. 1, 

*Ver o COmpkmento das norm as de Vancouver sobre conflito de interesses 

nas Tabelas 17,14 a 17.16. 


Exemplo 17.14 Conflito de interesses no 

Congresso National 

Eis a materia estampada no jornal Correio Brasiliense, de 
15 de fevereiro de 2007: 

“Doadores emplacam seus deputados nas comissoes da 
Cdmarn . Politicos que tiveram camp an ha financiada por 
empreiteiras garantiram vaga nas segoes que definirdo projetos 
de lei a serem votados. Nome ago es atendem aos interesses de 
grupos econdmicos” 

"As empresas que financiaram a campanha dos deputados 
federais comegam a colher dividendos de seu investimento elei- 
toral. Um cruzamento... revela uma impressionante coincid&n- 
cia entre as listas de do adores de campanha e a composigdo das 
comissoes permanentes da Cdmara. Essas comissoes setoriais 
sao estratigicas. & ndos que nascem e morrem aspropostas que 
mais interessam aos financiadores de campanha. Os deputados 
brig am> barganham e ate trocam de par tido para conseguir um 
lugar na comissdo que melhoratende seus interesses. E ode seus 
patrocinadores” 

Ja imaginou como os deputados federais e senadores, 
financiados pela indiistria do fumo, votam as restriqdes ao 
cigar ro? Esse mesmo ratio tinio pode ser estendido para 
outros campos de interesse, dent re os quais> a indiistria far- 
maceutica e a de bebidas ale od lie as. 


17.15 Com prom issos do autor 

Quando os autores sub mete in um material para publica- 
qao, eles sao responsaveis por reconhecer e re velar conflitos 
de interesses que possam influir nas conclusdes do trabalho,-’ 
Indicarao, claramente, to do o apoio financeiro recebido, bem 
como outras relates financeiras ou pessoais (ver exemplos). 
As sugestoes do Grupo de Vancouver relacionadas aos com- 
promissos do autor estao na Tabela 17.14. Em 2009, o Grupo 
de Vancouver divulgou formulario, para preenchimento pelo 
autor, com questoes objetivas sobre recurs os recebidos - ver 
rodape da mesma tabela. 

Exemplos 17.15 Esclarecimentos do autor 
sobre conflito de interesses 

Exemplo 1 Auxilio para viagem recebido por cronista 
Se uma pessoa viajou ao exterior a convite da empresa X 
e, apds o retorno, publicou artigo com comentarios elogiosos 
que, direta ou indiretamente, poderao beneficiar a empresa X, 
uma not a de esclarecimento devera fazer parte do texto, afir- 
mando mais ou menos o seguinter “O autor viajou ao exterior 
com despesas pa gas pela empresa X” 

Conduta identica deve ser adotada na publica^ao do artigo 
tientifico. Potentials conflitos de interesses nao necessaria- 
mente desqualificam um relate cientifico, mas devem ser cla¬ 
ramente revel ados ao leitor, 

Exemplo 2 Esclarecimento sobre potenciais conflitos de 
interesses pelos pesquisadores 33 

Em um artigo no qual ha relate de efeitos significativamente 
melliores da toxina botullnica sobre o placebo, no tratamento 
da hiperidrose, o esclarecimento quanto aos conflitos de inte¬ 
resses apareceu nos seguintes term os: "O estudofoi financiado 


Tabela 17.14 As normas de Vancouver sobre 
potenciais conflitos de interesses relacionados aos 
compromissos do autor 

Quando os autores submetem um original, seja um artigo on 
uma carta, eles sao responsaveis por revelar todas as rdaqoes 
financeiras e pessoais que poderiam mfluenciar seu trabalho. 

A fim de evital ambiguidade, os autores devem declarar 
expiicitamente se ha ou nao conflitos em potential. Os autores 
devem faze-lo no original em uma pagina de notiiicaqao de 
conflito de interesse que segue a pagina do tituio, fornecendo 
mais detalhes, se necessario, em uma carta de apresentagao que 
acompanha o original, 

Os autores devem identificar os mdividuos que prestam auxilio na 
reda^ao ou outro servi^o e revelar a fonte de financiamento para 
esse service. 

Pesquis adores devem re velar conflitos potenciais aos participantes 
do estudo e devem declarar no original se o fizeram. 

Os editores tambem precisam decidir quando publicar informa^oes 
reveladas pelos autores sobre conflitos potenciais. Se houver 
diivida, o melhor e errar porexcesso que por falta. 

Fonte: Vancouver 2008: sc^ao ILD.' 

Formulario de deciara^ao de potenciais conflitos de interesses relacionados 
aos compromissos do autor encontra-.se no site do Grupo de Vancouver. Ver 
“Uniform disclosure form for potential conflicts of interest t Disponivel cm: 
http: U www.icmie.org/coi_disdosure.pdf. Acesso em 14-10-2009. 
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pela Allergan, a compatihia farmaciutica que fabrica o produto. 
Os dots autores receberam auxflio financeiro da Allergan para 
proferir palestras, desenvolver pro]etos de pesquisa e prestar con- 
sultorias. Um dos autores possui a$6es da companhhf. 

Exemplo 3 Instru^des para autores de revisoes do New 

England Journal of Medicine 34 

Como a essencia dos artigos de revisao e a sele^ao e inter- 
preta^ao da literatura, o editor deste periodico espera que os 
autores de tais artigos nao tenham rela^ao financeira signi- 
ficativa com a companhia, ou seu competidor, o que fabrica 
o produto discutido no artigo. Em tempo: o New England 
Journal of Medicine e o periodico de maior impacto em 
Clinica Medica. 


► 17.16 Fontes de financiamento 

A rela^ao entre o autor, o patrocinador da pesquisa e o 
relato de resultados ter a importancia cad a vez maior, 4 vista 
dos crescentes interesses envoi vidos (ver exemplo). 

Na Resolu^ao 1595 do ano 2000 do Conselho Federal de 
Medicina ha o seguinte: "Determinar que os medicos , ao pro¬ 
ferir palestras ou escrever artigos divulgando ou promovendo 
produtos farmaduticos ou equipamentospara uso na medicina , 
declarem os agentesfinanceiros que patrocinam suas pesquisas 
e/ou apresentagoes,..”- 5 

As recomendadoes do Grupo de Vancouver sobre poten- 
ciais confiitos de interesses com rela^ao a apoio ao projeto de 
pesquisa estao na Tab el a 17.15. 

Exemplo 17.16 Resultados das pesquisas sobre 

os efeitos do fumo passivo sobre a saude s eg undo 

o tipo de financiamento M 

Um total de 106 artigos sobre fumo passivo e saude foi ava- 
liado para saber por que as conclusoes nao coincidiam. Em 
39 (37%), encontrou-se que o fumo passivo nao e prejudicial 
a saude. Desses, em 29 (74%), os autores eram associados, de 
alguma maneira, 4 industria do fumo. Em analise de regressao 
multipla, a afilia^ao dos autores foi o fator linico, significante- 
mente associado aos resultados: odds ratio = 88,4; intervalo de 
confian^a de 95%: 16,4 a 476,5. Ao finalizar o artigo, os sens 
autores real^aram que: 

* As conclusoes de artigos estao fortemente associadas 4 
afilia^ao dos autores 

* Os autores devem informar possiveis confiitos de inte¬ 
resses 

* Os leitores devem considerar a afilia^ao dos autores e as 
fontes de financiamento quandojulgarem as conclusoes 
dos autores. 


17.17 Compromissos do 
editor e do revisor 

O editor nao pode ter envolvimentos que limitem a obje- 
tivldade das suas decisoes quanto aos originais submetidos 4 
publica^ao. O mesmo se pass a com os re vis ores. Esses preci- 


Tabela 17.15 As normas de Vancouver sobre potenciais 
confiitos de interesses relacionados a apoio ao projeto 

Cada vez mais, estudos individuals vem recebendo financiamento 
de empresas comerciais, fundaqoes privadas e do governo. As 
condiqoespara esse financiamento podem influir e, de outra 
forma, depreciar a pesquisa. 

Os dentistas tern obrlgaqao etica de submeter resultados 
de pesquisa confiaveis para publicaqao. Aiem disso, como 
responsaveis diretos por seu trabalho* os pesquisadores nao devem 
fazer acordos que mterfiram no acesso aos dados e na eapacidade 
de analisa-ios de forma independente, de preparar os originais e 
de publica-los. 

Os autores devem descrever o papel do(s) patrocinador(es) no 
delineamento do estudo; na coleta, analise e interpret a^ao de 
dados; na reda^ao do reiatdrio e na decisao de submete-lo a 
publicaqao. Sea fonte de apoio nao teve nenhum envolvimento 
nesse sentido, os autores devem declarar esse fato. 

Vieses potencialmente introduzidos peio envolvimento direto dos 
patrocinadores na pesquisa sao anMogos a vieses metodoldgicos 
de outras naturezas. Assim, aigumas revistas escolhem incluir 
informa^oes sobre o envolvimento dos patrocinadores na se^ao de 
Metodos. 

Editores podem soiicitar que os autores de um estudo financiado 
por uma agenda que tenha interesse financeiro ou de propriedade 
no resuitado assinem uma declara^ao do tipo “Eu tive total acesso 
a todos os dados nesse estudo e assumo completa responsabilidade 
pela integridade dos dados e pela precisao da analise dos mesmo si 

Os editores devem ser encorajados a revisar copias dos protocolos 
e dos contratos relacionados a estudos especificos de projeto 
antes de aceitar tais estudos para pubiica^ao. Os editores podem 
optar por nao considerar um artigo se o patrocinador remndicar 
controle sobre os direitos de publicaqao dos autores. 

Fonte: Vancouver 2008: se£.au II.D.2, a 

sam revel ar ao editor quaisquer pendencias que possam influir 
no seu julgamento. Interesses conflitantes haver ao de ser sem- 
pre revelados. As sugestoes do Grupo de Vancouver relacio- 
nadas aos compromissos do editor, do corpo editorial e dos 
revisores estao naTabela 17.16. 

► A Interesses corporativos 

Os periodicos cientlficos encontram-se em diferentes 
estagios de desenvolvimento. Muitos sao criados para fluir 
a produ^ao da propria institute ou de grupos restritos de 
pesquisadores. Tendem a ultrapassar essa etapa, na busca 
por abrangencia nacional, mesmo internacional, e a isen^ao 
na apredaqao dos textos submetidos para publica^ao. Porem, 
ha editores de periodicos cientlficos que continuum a privi- 
legiar grupos de autores, em especial, da propria institui^ao, 
agremia^ao ou entidade polftica. Sao ditos periodic os paro- 
quiais. Afinal, justlficam, a avalia^ao das institutes e feita 
pelo numero de publica^oes. Logo, as submissdes do "nosso 
grupo” e das pessoas prdximas precisam ser aceitas para que a 
institui^ao que representam seja bem cotada no processo. Aos 
denials autores exigem o rigor da perfei^ao, A enorme varia- 
^ao de qualidade, encontrada em artigos publicados em perio- 
dicos cientlficos, tern entre as suas causas, alem do despreparo 
Intelectual, o precon ceito e o corporativismo comentados no 
capftulo. 

G corporativismo e uma forma de desonestidade com a 
comunidade cientffica. Pelo procedimento diferenciado de 


















248 Artigos Cientfficos j Como Redigir, Publicar eAvaliar 


Tabela 17.16. As normas de Vancouver sobre 
potentials conilitos de interesses relacionados aos 
compromissos dos editores, do corpo editorial da 
revista e dos revisores 

Os editores devem evitar escolher revisores externos com conilitos 
de interesses potentials evidentes, por exemplo, os que trabalham 
no mesmo departamento on instituiyao de um dos autores. 

Os autores nornialmente fbrnecem aos editores os nomes de pessoas 
que eles acham que nao devem ser convidadas a revisar o original 
devido a potentials conflitos de interesses, frequentemente 
profissionais. Quando possivel, os autores devem ser solicitados 
a explicar ou justificar suas preocupaqoes. Essas informayoes sao 
importantes para os editores na deeisao de atender ou nao a tais 
pedidos. 

Os revisores devem revelar aos editores quaisquer conflitos de 
interesses que possam influir nas suas opimoes sobre o original, 
e devem deciarar-se nao quaiificados para revisar originais 
especificos se acreditarem que esse procedimento seja apropriado. 
Assim como no caso dos autores, se houver silencio por parte 
dos revisores sobre conflitos potentials, isso pode significar que 
tais conflito s exist am e nao foram revelados ou que nao existam. 
Assim, os revisores tambem devem ser solicitados a declarar 
expiicitamente se existem ou nao conflitos. 

Os revisores nao devem usar o conhecimento do trabalho, antes da 
publicaqao, para favorecer interesses proprios. 

Os editores que tomam as decisoes finais sobre os originais nao 
devem ter envolvimento pessoal, profissional ou financeiro em 
quaisquer das questoes que possam julgar. 

Outros membros da equipe editorial, se parti tip arem das decisoes 
editoriais, devem fornecer aos editores unia descriqao atual 
de seus interesses financeiros (na medida em que podem estar 
relacionados a julgamentos editoriais) e inabilitar-se em face de 
decisoes nas quais tenham conflito de interesses. 

A equipe editorial nao deve usar as infonnaydes obtidas no trabalho 
com os originais para ganhos particulars. 

Os editores devem publicar frequentes declaraqoes que reveiem os 
potenciais conflitos de interesses relacionados aos compromissos 
da equipe da re vista. 

Fonte: Vancouver 2008: seyao ILD.3, J 


avaliayao, algumas pessoas sao prmlegiadas e outras tem as 
suas chances de publicayao diminufdas ou simplesmente cor- 
tadas. 

B Interesses pesso a is 

A competiyao entre cientistas e as vantage ns auferidas em 
funqao de publicayoes no curriculo podem incentivar atitudes 
fraudulentas e oportunistas. Na Tabela 17.16, que contem a 
transcriyao das normas de Vancouver sobre potentials confli¬ 
tos de interesses relacionados aos compromissos dos editores e 
dos revisores, encontram-se as seguintes recomendayoes: 

f 'Os revisores nao devem usar o conhecimento do trabalho, antes da 
publka^ao, para favorecer interesses proprios. [...] A equipe editorial 
nao deve usar as informa^oes obtidas no trabalho com os originais 
para ganhos particulars . w 

Exemplo de atitude desonesta e o re visor recomendar 
recusa do original e utilizar a ideia, as informayoes e as refe- 
rencias em trabalho proprio. Uma alternativa deste proce¬ 
dimento e protelar a revisao por longo tempo, meses a fio, e 


no fim recomendar sua rejeiyao - mesmo aceitayao. Nesse 
interim, utiliza os dados alheios ou o enfoque adotado para 
publicar artigo cientifico de propria autor ia. Alguns investi- 
gadores suspeitam que isso tenha ocorrido com eles mesmos 
embora tenham dificuldade na comprovayao. Com o auxllio 
da internet talvez seja possivel abler provas da desonestidade 
com mais facilidade. Como to da atitude desonesta, deve ser 
denunciadaA Um problema e que o mesmo corporativismo 
que gera a situayao desonesta tende a minimizar ou desclassi- 
ficar as eventuais denuncias. 


17.18 Anonimatona 
revisao por pares 

As tecnicas de mascaramento sao utilizadas em situayoes 
diversas. Na col eta de dados, e pratica comum para minimi- 
zar o vies de observayao, Na revisao por pares, o mascara¬ 
mento e empregado corn o fito de evitar vies de julgamento, 
em decorrencia do conhecimento da procedencia do artigo, 
da pesquisa ou dos invest!gadores, o que pode prejudicar a 
isenta avaliayao da qualidade do trabalho.O conhecimento 
da procedencia tende a beneficiar pessoas renomadas e pre- 
judicar desconhecidos. Pelo me nos, evitar consequencias 
como essa e a justificativa da pratica das revisoes por pares 
que omitem o nome do autor. Tamar conhecido o no me do 
re visor poderia minimizar os problemas de interesses pesso - 
ais, apontados em seyao anterior - leia-se desonestidade do 
revisor. 37 

Mascarar cabal me nte os dados de procedencia do artigo e 
por vezes dificil, pois os autores citam as suas prdprias obras 
no texto. tambem menyao ao local da realizayao da pes¬ 
quisa, assinalado na seyao metodo, e outros detalhes que faci- 
litam a identificayao da procedencia do artigo, Quanto maior 
a especial izayao da area, menor o numero de pessoas que a 
compoem e menor ainda o numero de potenciais revisores, 
de modo que a possibilidade de identificayao do autor se 
torn a mais facil. Mesmo assim, o mascaramento e uma tec- 
nica muito empregada na relayao entre revisores e autores de 
artigos, com o fito de buscar a isenyao no julgamento sobre a 
qualidade do trabalho e a oportunidade de sua publicayao (ver 
Tabela 17.17). No Primeiro Mundo, result ad os de pesquisa 
revelaram a nao influencia do anonimato nas decisoes sobre 
artigos cientifLcos. ! - 

O anonimato implica tambem que o re visor trate o artigo 
e a opiniao que tem dele como confidential, Nao deve o teor 
de um parecer ser revel ado a terceiros, nem mesmo ao autor, 
caso o identifique* sem a aquiescencia do editor. O Grupo de 
Vancouver pronunciou-se a respeito (ver Tabela 17.18). 

Do ponto de vista de muitos autores, o pro cess o de revi¬ 
sao por pares parece uma caixa preta, um misterlo. Somente 
Ihes sao fornecidos o veredicto de aprovayao ou rejeiyao, no 
maximo acompanhado das sugestdes dos revisores. Em alguns 
periodicos experimenta-se a revisao aberta, como o British 
Medical journal , em que o autor sabe quern e o revisor e vice- 
versa. Embora autor e re visor sejam identificados, nao ha con- 
tato de um com o outro. A comunicayao e feita por meio da 
secret aria do periodico. Q procedimento pela internet pode 
permitir que nao so o autor e re vis or, mas os leitores tenham 
conhecimento de to do o processo e mesmo opinar sobre o 
texto antes de o artigo ser publicado. 
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Tabela 17,17 Tipos de revisao quanlo ao 
mascaramento de autor e re visor 


Nao cega ( revisao aberta ); re visor e autor conhecem a identidade 
um do outro. 

Mono-cega: duas situate es sao possiveis: 1. O re vis or sabe quem e o 
autor, mas esse nao conhece o revisor; 2. G revisor desconhece o 
autor, mas esse sabe quem e o revisory situa^ao rara. 

Duplo-cegai revisor e autor nao conhecem a identidade um do 
outro; procedimento muito usado com objetivo de evitar vies na 
avalia^ao. 


Tabela 17.18 As nor mas de Vancouver sobre 
p rivacidade e sigilo de auto res e re visores 

Gs originals devem ser revisados com o devido respeito ao 
sigilo dos autores. Ao submeter os originals para revisao, 
os autores confiam aos editores os resuitados de sen trabalho 
cientifico e esfor^o criativo, dos quais sua reputa^ao e 
carreira podem depender. Os direitos dos autores podem 
ser violados pela revela^ao de detalhes sigiiosos da revisao 
dos originals. 

Os revisores tambem tern direito ao sigilo, o qual deve ser 
respeitado pelo editor. O sigilo pode ter de ser quebrado se 
houver alega^ao de desonestidade ou fraude; caso contrario, 
deve ser honrado. 

Os editores nao devem re velar informa^oes sobre originals 
(incluindo sen recebimento, conteiido, situaqao no processo 
de revisao, criticas de revisores ou destino ultimo) a ninguem 
mais alem dos proprios autores e revisores. Isso indui 
soiicitaqoes para uso dos materials para processes legais. 

Os editores devem deixar claro aos revisores que os originals 
enviados para revisao sao comunica^ao sigilosa e propriedade 
privada dos autores. Portanto, os revisores e membros do corpo 
editorial devem respeitar os direitos dos autores,. nao discutindo 
publicamente o trabalho nem se apropriando de suas ideias antes 
da publicaqao. 

Os revisores nao estao autorizados a fazer copias dos originais 
para seus arquivos nem a compartilha-los com outros, 
exceto sob a permissao do editor. Os revisores devem 
devolver ou destruir as copias dos originais apos submeterem 
as revisoes. 

Os editores nao devem guardar copias de originais rejeitados. 

Os comentarios do revisor nao devem ser publicados ou, de outra 
forma, tornados publicos sem a permissao do revisor, do autor e 
do editor. 

As opinioes divergem sobre se os revisores devem permanecer 
anonimos. Os autores devem consultar as “instru^oes para 
autores” da revista que escolheram para saber se as revisoes 
sao anonimas. Quando os comentarios nao sao assinados, a 
identidade dos revisores nao deve ser revelada ao autor ou a 
quaiquer outra pessoa sem a permissao do revisor, 

Algumas re vistas publicam os comentarios dos revisores junto 
com o original. Esse procedimento nao deve ser adotado sem 
o consentimento dos autores e dos revisores. Contudo, os 
comentarios dos revisores devem ser enviados a outros revisores 
do mesmo original, o que ajuda os revisores a aprender com 
o processo de revisao. Os revisores poderao ser notiheados da 
decisao do editor. 

Fonte: Vancouver 200&: st^ao ILE.2, J 


17 19 Criticas a revisao por pares 

Parece inimaglnavel, hoje, publicar-se quaiquer texto cientf- 
fico sem antes passa-lo pela revisao por pares. A avalia^ao dos 
artigos por especialistas da area e considerada fundamental para 
a melhoria da qualidade dosperiodicos cientlficos epara a deci¬ 
sao de divulgar cada artigo submetido para publica^ao. Existem 
criterios e roteiros, o que e saudavel, mas uma coisa e definir 
criterios e outra e aplica-los com isen^ao e competencia. 

No capitulo foram real^ados os aspectos positives da revi¬ 
sao por pares. Em termos ideals, a avaliaqao de artigos deve ser 
empreendida exclusivamentesegundo me ritos cientlficos obje- 
tlvos, aplicados por especialistas competentes, e nao na base 
de subjetividades ou caracterlstlcas pessoals dos autores, Na 
vida real, porem, avaliaqdes de qualidade superior e isentas de 
subjetividades nao sao facilmente obtidas. De um la do, porque 
a avalia^ao da qualidade das pesquisas, mesmo com base em 
criterios objetivos, tern certo teor de subjetividade e, de outro, 
pela carencia de especialistas qualificados. Existem muitas 
outras situates que diminuem a credibilidade do processo, 
dentre as quais, o preconceito e o corporativismo. Tambem ha 
criticas a revisao por pares por nao identificar fraudes e ser 
morose, caro e conservador, dificultando as inova^des,^ Em 
sum a, “a revisao por pares e um sistema imperfeito t com confia- 
bilidade baixa e vaUdade duvidosaV 

Os fatos relatados acarretam descontentamento de pesqui- 
sadores por suspeita de distorts es no processo de avalia^ao. 
Praticamente to dos os pesquisadores que submetem artigos 
para publica^ao acumulam queixas sobre pareceres recebi- 
dos. Alguns explicitam o descontentamento em protestos por 
escrito. 

Exemplo 17*19 Descontentamento com pareceres 41 

Em carta ao editor, um pesquisador opina qu e, nos laud os 
de membros de conselhos editorials, ha “personatismos? prepo - 
tencias, invejas e at& despreparo ”. Cita cinco acontecimentos, 
que informa haverem acontecido com ele proprio, e concluh 

<r Os;u!zes,. componentes de conselhos editorials, devem ser escolhidos 
em virtude de reconhecidas credenciais quepossuem e, ao opinarem , 
jamais podem ser dominados por emo^oes, caprichos ou valoriza^do 
de criterios nao essenciais . Todavia, nao e rara £3 a$ao de alguns que 
sedesviam do que efundamental Da mesmaforma, torna-se impe- 
rioso que naopretendam impor maneirapropria quanto & reda^do 
e respeitem o estilo do autor, desde que o texto seja compreensivel 
Porfim , saliento que cabem aos editores apreciaqoes finais, coibi- 
torias de extravagdneias :1 


17.20 Alertaao autor de 
trabalho cientifico 

Diante das criticas ao processo de revisao por pares, e inge- 
nuidade esperar que o nosso artigo submetido para publica^ao 
esteja isento de erros e arbitrariedades da parte dos editores e 
seus colaboradores. Em algum momento, isso podera aconte- 
cer. Vivemos em um mundo imperfeito, com infiuencias que 
se fazem sentir nem sempre na dire^ao esperada. Mesmo um 
trabalho corretamente elaborado pode terminar de maneira 
decepcionante quando o autor o submete a publica^ao. 
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Combnagao de bons autores, revisores 
e editores 

Os comentarios e sugestoes que constam no presente livro 
estao dirigidos ao aperfei^oamento dos relates cientificos. Os 
artigos de alta qualidade sao ap red ad os por editores e arbitros 
que tambem tem alta qualifica^ao. Porem, nem sempre ha a 
combina^ao equilibrada, de mo do que um bom artigo encon- 
tre necessariamente editor e re visor compete ntes. 

B Situates para reflexao 

Se aqueles que avaliam o texto nao dispuserem de forte base 
de metodologia cientlfica, aliada a estrutura de conhecimentos 
que Ihes organize o raciocfnio, nao poderao saborear a joia 
que tem em maos quando se deparam com textos bem organ!- 
zados e de qualidade superior. Assim, tudo podera acontecer, 
indusive as situates a seguir deserftas, que frustram Aqueles 
que se preocupam em produzir artigos honestos e com sdlida 
argumenta^ao cientlfica. 

Primeiro: o material ser recusado por evidente desconlieci- 
mento do revisor e do editor sabre o tema, o metodo e a forma 
de comunica^ao cientlfica, com opinioes infund adas, de scon¬ 
ce rtantes. Nao raramente, o autor se pergunta: sera que leram 
o artigo? Sera que nao entenderam o que jbijmto? Serd que nao 
confundiram com outro? Estao, nesse caso, as opinioes gerais 
como artigo "muito simples 7 ) "muito complexo” “faitamfunda- 
mentos tedricos” e outras sugestoes julgadas fora de propdsito 
pelo autor. 

Segundo: o artigo ser recusado para publicagao, pois o proprio 
autor aponta limita^oes na investigate. O argumento seria: se 
o proprio autor mentions falhas, significa que o artigo nao deve 
prestar mesmo. Ocorre que, nos bons periodicos, indicar as limi- 
ta^oes e debate-las sabiamente constitui aspecto positive e, dentro 
de certoslimites, nao constitui motive para recusar o artigo. 

Terceiro: o artigo ser aceito e publicado, mas acompanhado 
de editorial, comentando-o de maneira desconcertante para 
o autor. Nesse editorial, apontam-se as falhas assinaladas no 
proprio texto, mas aparentando tratar-se de argucia do edito- 
rialista em detecta-las; ou seja, algo assim: “G artigo tem, logi- 
camente> falhas que sao tais e tais” 

Quarto: o escritor deve esfor^ar-se para preparar o artigo, 
dentro do que hoje se considera bom relato de pesquisa cien¬ 
tlfica. As instru^des deste livro foram compostas com esse 
propdsito. Q escritor tambem precis a estar preparado para 
eventuais incompreensoes. Essas, em vez de diminuirem a ere- 
dibilidade do artigo, atestam a falibilidade do sistema de sele- 
910 adotado pelas revistas cientificas. Mai entendidos podem 
acontecer, 4s vezes, por pequenos detalhes (ver exempLo). 

Exemplo 17.20B O mesmo artigo avaliado 

diferentemente em duas ocas ides no mesmo periddico 

Esse foi um fato surpreendente. £ frequente um artigo ser 
recusado e, por arguments*; ao convincente do autor, a deci- 
sao ser reconsiderada pelo editor. A situs*; ao inversa e pouco 
comum. O artigo aceito, apos uma serie de mal entendidos, 
recebe o veredicto de recusado. Vamos aos fatos. 

Q artigo em qu estao foi enviado nas suas primeiras versoes 
por inexperiente e afoito estudante de pos-gradua^ao, sem o 
esmero de revisoes queliaviam sido recomendadas pelo orien- 
tad or. Havia frases com sentido duplo, obscuro, e linguagem 
empolada, o qual foi imediatamente aceito para publicayao. A 


nova ver sao, com melhoria da linguagem e corrigido seguindo 
as recomend a 90 es dos revisores e do orientador, e reenviado 
pelo mesmo estudante de pos-graduate. Inexperiente, esque- 
ceu-se de men cion ar se tratar de reenvio de artigo anterior- 
mente aceito. Q erro foi nao indicar o numero que identificava 
0 artigo no periddico. Na revista, 0 texto foi rotulado como 
artigo novo, recebeu outro numero de identified 910 e sub- 
metido a nova avalia^ao. Foi recusado para publica^ao. Apos 
arrastada correspondencia com a editors do periddico e sua 
equipe, as arestas foram aparadas, tudo com muito tato por 
parte dos autores. O artigo voltou a ser aprovado e finalmente 
publicado. 


17.21 Tipos de revisor 

Os revisores podem ser classificados, em termos de compe - 
tencia e dinamismo, em quatro categorias (ver Tabela 17.19). 

* Revisor preparado dinamico, o esteio da revisao por 
pares 

* Re visor preparado apatico 

* Re visor desp repara do apatico 

* Reviser despreparado dinamico, o flagelo da revisao por 
pares. 

O preparado dinamico e 0 que bem executa 0 traballio de 
revisao e o faz rapid ame nte. To dos sao beneficiados, autores, 
editores, leitores, comunidade cientlfica. Candidato ideal a se 
tornar editor. 

O revisor preparado apatico emite pareceres breves embora 
em certeira dire*;ao. O ponto vulneravel e a tendencia a pro¬ 
crastinate. Aten*;ao: os revisores preparados dinamicos ten- 
dem a mudar de categoria, tornando-se apdticos, se a eles sao 
solicitados numero sos pareceres. 

As duas outras categorias, dos despreparados, representam 
os grandes problemas da revisao por pares. Em alguns perid- 
dicos, 0 re visor e avaliado pelo tipo de parecer que emite e 
o tempo que leva para faze-Lo. Um bom editor logo retira os 
nomes dos relap so s e despreparados do arquivo de revisores 
de seu periddico. No entanto, se o editor e tambem desprepa¬ 
rado, os revisores deste tipo tem vida longa. 

O re visor despreparado apatico demora em responder 
as demandas do editor. Nao raramente, nem as responde e, 
quando o faz, pec a pela incomp etencia. 

O revisor despreparado din&mico atende com rapidez e flu- 
encia as solicita*; 6 es do editor. Muds partes que tem pouco 
conhecimento, opina sem base cientlfica e causa a maior con- 
fusao. Nao raramente, em linguagem empolada que dificulta a 
compreensao. Uma via cruris para o autor. Goethe, o escritor 


Tabela 17.19 Tipos de revisor classificados segundo 
compete ncia e dinamismo* 



Dinamismo 

Competencia 

Sim 

Nao 

Sim 

Preparado dinamico 

Preparado apatico 

Nao 

Despreparado dinamico 

Despreparado apatico 


4 Ver ccmentirios na 17.21. Os editores tambem podem ser classificadoii 

da mesma maneira. 
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alemao, 1749-1832, fol predso ao assinalar: “Nada e mais ter - 
rivel do que uma ignordncia ativa * 

Voce, autor, tera cedo ou tarde urn parecer emitido por re visor 
despreparado. Um bom editor, porem, fara a triagem e Impede 
que o parecer deste revisor cliegue ao autor. Caso o parecer des- 
cabido chegue &s suas maos, suspeite, com alta probabllidade 
de acerto, do editor. Pode ser que ele tambem comungue das 
mesmas caracterlsticas de despreparo do re vis or. De qualquer 
maneira, nao se desespere; aprenda a lidar com editores. 


► 17.22 Como lidar com editores 

O merito cientifico e apenas um dos fatores que influenda 
a aceitafao ou rejeifao de um artigo cientifico. Seria bom se 
fosse o unico, mas nao e em muitas situates. Os revisores e 
editores sao seres humanos e, como tal, sujeitos a sentimentos 
dlversificados: paixoes, preconceitos, Interesses, predilefoes, 
inclinafoes, vaidade, raiva, ciume, inveja, mesquinhez, altruls- 
mo, admirafao, desprendimento, generosidade, emofao. 
Isso ocorre em graus variados e oscila na mesma pessoa sob 
as circunstancias e pressoes da vida diarla. A instabilldade do 
ser humano no campo emocional, a percepfao de que age por 
interesses, especialmente os prdprios, e a cultura no Interior de 
cada campo do conhecimento influenciam poderosamente os 
pareceres e o destino do artigo submetido para publicafao. £ 
ingenuo acreditar que esses fatores sejam irrelevantes. 

Um panto adicional a se ter em conta e a constata^ao de que 
raramente um artigo cientifico submetido & publicafao sera 
aceito sem alteragoes. O autor tera de lidar com as tentativas 
de mudanfas no seu texto, para o bem e para o mal. Cuidara 
de usar competencia e tato para nao ferir suscetibilidades e 
despertar animosidade de seus avaliadores, nao raramente, 
orgulhosos e ciosos de pretensa genialidade. 

A Resposta do autor ao editor 

A melhor maneira para lidar com um editor e fornecer- 
llie o que pede.' 1 - Na submissao do artigo para pubLicafao, a 
tarefa reside em entregar texto claro, conciso e adequado para 
o publico do periodico, em acordo com as respectivas ins- 
trufoes para autores. No momento subsequente, diante das 
recomendafdes de altera foes do texto oriundas do editor, 
seguir a mesma conduta de fornecer o que se pede. No caso, 
reformular o texto tendo como roteiro as sugestoes recebidas. 
Mesmo pequenas modificafdes que o autor julga desneces- 
sarias devem ser incluldas quando nao alteram o sentido do 
trabalho, Na eventualidade de o autor perceber que a sugestao 
do reviser e descabida e afeta negativamente a qualidade do 
artigo, o caminho pode ser contesta-la e apresentar respeitosa- 
mente o motivo do nao acatamento. 

Mesmo quando o artigo e rejeitado, o autor tern a possibili- 
dade de comentar as crfticas, se houver, e perguntar ao editor 
se pode reapresentar o texto apbs a incorporate das reco- 
mendafoes. As vezes funciona.... Argumentos convince ntes 
devem acompanhar a demanda. 

Como to do trabalho que se envia para publicafao, a res¬ 
posta do autor ao editor ficara provavelmente mais completa 
se for re vista, antes de enviada, por alguem experiente no 
assunto. Esse e o mesmo procedimento que se aconselhou 
adotar antes de submeter o artigo para publicafao: revisar 
sempre a redafao. 


I Como informar as mudan$as ao editor 

As alterafdes que o autor faz em seu texto precisam ser 
comunicadas de maneira que o editor siga facilmente o que foi 
feito; nada de muitas explicates. As respostas as demand as 
devem ser objetivas. Informar mais ou menos assim; o revi¬ 
se r solicitou Isso, a sugestao foi acatada, ou nao, e aqui segue 
o que foi feito. A resposta do autor sera separada, para cada 
demanda, e pode ser organizada em tres itens (ver exemplo). 
Se o re visor numerou os coment&rios, o autor deve respeitar 
essa numerafao e fazer algo assim: 

Comentario 1: 

1. Reprodufao da demanda ou o teor da crftica do re visor 

2. Resposta do autor 

3. Erase ou paragrafo de como ficou a versao final, se houve 
correfao. 

O processo e repetido para cada comentario, demanda ou 
crltica que precise ser respondida. No texto, realf am-se as alte- 
rafoes, em negrito ou em cores, para que o revisor facilmente 
as identifique. 

Exemplo 17.22 Estrutura da resposta do autor a uma 

demanda de um revisor 

1. Comentario do re vis or: “Sugere-se exduir a Tabela 4, 
pois os estudos descritos sdo incorporados no texto ms 
se^des de Introdu$do e Discussdo. Ademais, nao se trata 
de um artigo de revisdo ” 

2. Resposta do autor: a Tabela 4 foi retirada. 

3. O paragrafo em que a Tabela 4 estava mencionada ficou 
assim: 

n Em termos ideais, todas as crian$as deveriam ter o acompa- 
nhamento do seu crescimento registrado no cartdo, tendo em 
vista o beneficio dessa providencia [1,5,6]. Mas, nos locais em 
que inqueriios sobre o assunto for am realizados, os regisiros nos 
cartoes sdo deficientes ou simplesmentc ndo existem 


17.23 Sugestoes 

For am apontados aspectos positives e faihas no sistema 
de revisao por pares, mas ele veto para ficar, pelo menos em 
future proximo. Como o sistema tern deficiencias, investi¬ 
gates com resulted os pouco confiaveis for am, sao e serao 
publicados na literatura cientlfLca. Acredita-se que a revisao 
por pares e to do o sistema de avaliafao funcione melhor nos 
periodicos de maior impacto e deixe a desejar nos institucio- 
nais ou paroquiais. Se um autor busca avaliaf ao just a para 
seu artigo, deve procurar conhecer os pormenores desse sis¬ 
tema de avaliafao, como mostrado no capitulo, e utilizar esse 
conhecimento para escolher o periodico ao qual submetera 
o seu texto. 

Ao enviar o artigo para publicafao, entra-se em uma com- 
petifao, em que as taxas de aceitafao sao baixas nos peri¬ 
odicos de prestfgio. Como em tod a competifao, devemos 
nos preparar para disputa-la. O caminho basico para o autor 
ultrapass ar obstaculos e realizar trabalhos com metodologia 
sdlida e esmerar-se na apresentafao dos seus resultados. 2 ^ 40 
Ao redigir o texto, ter em conta o tipo de avaliafao a que 
o artigo sera submetido no periodico cientifico. As varias 
tabelas e Instruf oes do capitulo auxiliam o autor a preparar 
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Tabela 17.20 Para saber mais sobre revisao por pares 

Identifka(ao Endere^o eletronico 

British Medical Journal http://www www.bmj.com/ 

Co mmittee on Publication Ethics (Cope) http:/Zwww.publicationethics.oig.uk/ 

Council for International Organizations of Medical http://www.cioms.ch/ 

Sciences (Cionis) 

Council of Science Editors http://wwnw.coiincilsdenceeditorc.org/ 

European Association of Science Editors http://www.ease.org.ijk/ 

International Committee of Medical Journal Editors http://www.icmje.org/ 

(ICMJE)' o Grupo de Vancouver 

World Association of Medical Editors (Wame) http://www.wame.org/ 


seu texto levando em conta essa avalia^ao. Um bom revisor 
pro cur ar a detectar deficiencias e inconsistencias que, se p re¬ 
sell tes, diminuem a credibilidade do relato. Por exemplo, ira 
mspecionar as tabelas e somar alguns numeros. £ comum 
o avaliador de artigo cientifico generalizar para todo o tra- 
balho, rotulando-o de ma qualidade, quando encontra erros 
grosseiros ou inc or redoes na reda^ao cientifica, Co me ter 
tais deslizes e um dos caminhos para a rejei^ao do artigo. 
Fortanto, ao submeter o artigo para publics $ao, nao de essa 
oportunidade ao avaliador. O autor nao deve deixar que seu 
artigo apresente falhas sanaveis. Na Tabela 17.8 aparecem 
razdes para rejei^ao de artigos, o que serve de alerta para nao 
cometer erros semelhantes. 

O texto deve trazer, concisamente, os pontos centrals da 
investigate, com objetivos e conclusao que se relacionem. 
Alem disso, e precise mostrar os detallies, com clareza. A 
Tabela 17.5 contem rela^ao de pontos a serem levados em 
conta. 

Se o artigo for aceito e corre^oes tiverem que ser feitas, 
saber lidar com os editores pode auxiliar a contornar eventu- 
ais problemas. Ao responder ao editor, comece por agradecer 
os comentarios. Lembre-se de que foram feitos por especia- 
listas que despenderam seu tempo gratuitamente para rever o 
artigo. Depots, proceda como sugerido na se^ao anterior. 

Nao se esque^a de informar ao editor os financiamentos e 
outros aspectos que possarn configurar conflito de inter esses. 
Leia atentamente as recomenda^des do Grupo de Vancouver 
sobre a materia - a Tabela 17,10 mostra onde encontra-las. 
Para mais sobre o assunto tratado no capltulo, consulte algu- 
mas fontes mencionadas na Tabela 17,20, 0 conhecimento 
apropriado sobre o funcionamenio da revisao por pares pode 
ser util para melhorar a qualidade do artigo. 


I Comentario final 


O processo de avalia^ao de artigos cientificos, embora apre- 
sente certo teor de subjetividade, esta centra do em criterios 
objetivos, Eles foram mostrados no capltulo para que o escri- 
tor de um texto cientifico saiba os procedimentos a que o seu 
texto e stars submetido, Alem do que foi exposto no capltulo, 
ha ainda a avaliayao do artigo pelo estatistico. A informal ao 
estatfstica que o trabalho cientifico deve conter e assunto do 
proximo capltulo. Nele, ha diretrizes para comp or o artigo, 


dentro dos padroes habitual mente exigidos pel os editores dos 
melliores periddicos cientificos, de mo do que represent a uma 
extensao ao pre sente capltulo. 
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A teoria das probabilidades nada mats e do queo bom sense represen- 
tadopor cdlculos. 

Pierre Simon de Laplace, matematico francos, 174^-1827. 
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A s investigators dentil! cas abordadas neste livro utilizam 
o metodo estatistico na fase de planejamento, de analise 
e de Interpreta^ao dos result ad os. No relate da pesquisa sob a 
forma de artigo cientifico original, as tecnicas estatisticas utili- 
zadas sao mencionadas, descritas ou referidas. O material que 
consta neste capitulo contem orienta^ao para auxiliar o relato 
das tecnicas estatisticas utilizadas na investigate e cornple- 
menta o que foi apresentado nos Capitulos 6 a 8. 


18.1 Incorpora^ao da estatistica 
na pesquisa em saude 

O desenvolvimento da teoria da estatistica nas ultimas 
decadas teve profundos reflesos na pesquisa aplicada. Tecnicas 
complexas passaram a ser usadas em divers as etapas da inves¬ 
tigate de temas de saude e aparecem mencionadas nas se^oes 
que relatam o metodo utilizado e os resultados obtidos (ver 
exemplo). Esse e um desenvolvimento relativamente recente, a 
partir de meados do seculo 20. Desde entao, testemunhou-se 
a indusao progressiva de metodos analiticos avan^ados, caso 
dos modelos multivariados. Ter mo s como variaveis geradoras 
de confusao, regressao logistica e analise de sobre vivencia pas¬ 
saram a ser frequentemente utilizados na descriqio dos resul¬ 
tados da investigate 

O tipo de delineamento tambem evoluiu, passando da 
predominance de estudos sem grupo controle, com poucos 
participantes, para amostras grandes ou com poder estatis¬ 
tico adequado, calculado para responder a questao central da 
pesquisa. Os investigadores adotaram, em numero crescente, 
o grupo -controle - dentre outras tecnicas - para neutralizar 
fatores que pudessem enfraquecer ou invalidar as condusoes. 
Na atualidade, a maioria dos relatos de investigate sobre seres 
humanos, publicados nos melhores periodicos de clinica e de 
epidemiologia, enquadra-se em duas categorias: estudos ran- 
domizados e estudos observacionais, Esses ultimos sao princi- 
palmente os de coorte, de caso-controle e transversal. 

Em consequencia do progresso nas tecnicas utilizadas, os 
relatos de pesquisa parecem excessivamente complexes aos 
ollios do leitor, especialmente daquele que nao acompanhou 
esse desenvolvimento ou, por alguma outra razao, nao tern 
conhecimentos basicos de metodologia cientifica. Entretanto, 
a situato atual de uso da estatistica em pesquisa e irreversi- 
vel, visto o autor, para publicar seu artigo, ter de apresentar as 
evidencias estatisticas que apoiem a conclusao, independente- 
mente de sua complexidade. 

Exemplo 18.1 Metodos estatisticos em artigos originals 

do New England Journal of Medicine 1 

Avalia^ao feita nos anos 1978-1979 e em 2004-2005 mos- 
trou que o percentual de artigos sem men^ao a metodo esta¬ 
tistico ou apenas com o uso de estatistica descritiva diminuiu 
de 27% para 13%. O numero medio de metodos estatisticos 
por artigo aumentou de 1,9% para 4,2%, no mesmo periodo. 
Mais da metade dos artigos em 2004-2005 utilizou tecnicas 
estatisticas complexas como regressao multipla e analise de 
sobrevida. 

Esses fatos revelam a crescente sofistica^ao do uso dos 
metodos estatisticos, ao longo do tempo. As tecnicas mais ela- 
boradas nao sao tern a de curs os intro dutdrios de estatistica, o 


que significa maior dificuldade dos profissionais da saude na 
compreensao dos resultados das novas pesquisas. 


18.2 0 estatistico como 
revisor de artigo cientifico 

Se o pesquisador aproxima-se do estatistico para contar 
com assessoria especializada, os editores de periddicos cien- 
tificos tambem buscarn o bioestatistico, como colaborador, 
para que to do artigo cientifico seja publicado com o respa ldo 
de sua avalia^ao. 2 ^ Os periddicos de maior impacto con¬ 
tain com a colabora^ao de estatistico especializado na area 
de saude ou mesmo de uma equipe desses profissionais (ver 
exemplos). 

O autor deve assinalar no seu relato a questao investi- 
gada, o delineamento utilizado para responded a e toda a 
tecnica estatistica empregada. O estatistico re vis or do artigo, 
por sua vez, ira julgar a adequa^ao e a clareza da descri^ao. 
Simultaneamente, procurara por algum problema relacionado 
ao seu campo de atua^ao e que, de alguma maneira, interfira 
na conclusao do estudo. Emitira tambem opiniao sobre a pos- 
sibilidade de eventuais erros e omissoes serem corrigidos. 

Exemplos 18.2 Estatisticos colab o rad ores em periddicos 

cientifico s 

Exemplo 1 British Medical Journal* 

Uma primeira experiencia com um estatistico na revisao de 
artigos para a re vista da Associa^ao Medica Britanica aconteceu 
na decada de 1970. Esse estatistico reuniu um pequeno grupo 
de colegas com a mesma forma^ao e habituados com os proce- 
dimentos da pesquisa medica para revisar, inicialmente, artigos 
contendo analises estatisticas complexas. Cedo descobriram 
que substancial quantidade de erros ocorria no uso dos testes 
estatisticos mais simples. Adotou-se, entao, a politica de todo 
o relato de pesquisa receber o aval do estatistico antes da publi- 
ca^ao. O BMJ contava com seis desses profissionais no fim dos 
anos 1980. Atualmente, esse esquema de revisao por estatisticos 
continua, e um deles participa regularmente do comite editorial 
que decide a publica^ao de artigos no periddico. 

Exemplo 2 Journal of the National Cancer Institute i 3 

A equipe de editores deste periodico ja contava com 20 
estatisticos no fim do seculo 20 , 


18.3 Avafia^ao do relato 
das tecnicas estatisticas 

A literatura cientifica esta repleta de artigos corn erros de 
aplicaifao das tecnicas estatisticas, mesmo em periddicos de 
prestigio . 5 ' 11 Os principals erros estao agrupados em quatro 
categorias na Tab el a 18.1 e avaliaqoes sobre as tecnicas estatis¬ 
ticas utilizadas em artigos publicados constam nos exemplos 
anexos. As falhas no uso das tecnicas estatisticas nao signifi- 
cam que a investigate tenha chegado a conclusdes erradas. 
As condusoes podem estar certas, mas nao tem sustentato 
em argumentos cientificamente validos. 
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Tabela 18.1 Principals falhas no uso da estatistica 
em artigos cientificos 

Nao emprego de tecnicas estatisticas, quando deveriam ter sido 
utilizadas, 

Erro na apiicagao das tecnicas estatisticas. 

Apresentaqao inadequada ou pouco dara da tecnica estatistica, 

Interpneta^ao equivocada; por exemplo, confusao entre significancia 
estatistica e relevancia pratica. 


Exemplos 18.3 Defki&ncias no relato de artigos cientificos 

Exemplo 1 Estudos observacionais 10 
Em analise de 73 artigos em lingua inglesa, publicados em 
periodicos internacionais de grande impacto de dlnica e epi- 
demiologia, em Janeiro de 2001, a maioria com emprego de 
delineamento de coorte on caso-controle, os autores aponta- 
ram para as principals deficiencias na analise e no relato da 
investigate. Entre elas, a carencia de information sobre a 
sele^ao da amostra, sobre a recusa do paciente em participar e 
sobre a qualidade dos dados, Poucos estudos continham expli- 
canoes sobre a escolha das variaveis geradoras de confusao e 
em muitos se investigavam multipias associates, aumentando 
a probabilidade de resultados falso-positives, o erro dotipo i. 

Exemplo 2 Smtese de artigos de revisao ' 

Em exame de 28 revise es sobre adequaqao metodologica, 
que incluia mais de 4.200 artigos originaispublicados em perio¬ 
dicos cientlficos de impacto nas ciencias da saude, encon- 
trou-se que a maioria nao oferecia evidencias suficientes para 
as condusdes a que cliegaram. 


18.4 Diretrizes para o relato 
de aspectos estatfsticos 

Os leitores e a comunidade cientllica de maneira geral esperam 
que os relatos de pesquisa contenham as informa^oes necessarias 
e suficientes para fundamentar as condusdes a que os autores clie¬ 
garam. Se bem alicerqados em fates e argumentos convincentes, 
os relatos sao aceitos para publica^ao e, quando publicados, pas- 
sam a fazer parte da literatura cientlfica, Assim funciona a ciencia. 
As informa^oes de boa qualidade constituent evidencias tanto 
para outros investigadores, que as utilizam nas suas pesquisas, 
como para profissionais de saiide, nas suas dedsdes de aplica-las: 
por exemplo, quando prescrevem tratamentos ou aconselliam 
mudan^a de habitos de vida das pessoas. 

A constataqao da presen^a de erros em artigos publica¬ 
dos, mesmo nos melliores periodicos, estimula reflexoes de 
como limita-los ou elimina-los. O produto das reflexoes e as 
respectivas recomenda^oes passam a constar de obras sobre 
como relatar os resultados estatlsticos de artigos originals. L ^' ie 
Anteriormente, foram mencionados guias de comunica^ao 
cientlfica por tipo de delineamento e temas de pesquisas; foi 
dado o exemplo em maior detalhe do CONSORT (ver 4,9, 
Diretrizes especlficas para o relato de investigates). As dire¬ 
trizes auxiliam a prepara^ao e a avalia^ao de relatos de inves- 
figa^o, pel a analise da adesao dos autores as recomendaifoes 
nelas contidas. O Grupo de Vancouver emitiu as orientates 


Tabela 18.2 As normas de Vancouver para 
proporcionar informa^ao estatistica em artigos 
publicados em revistas medicas 

De sere ver. em detalhes suficientes, os metodos estatlsticos para que 
o leitor, conhecedor do assunto e com acesso aos dados originais, 
possa verificar os resultados reiatados. 

Senipre que possivel, quantificar e apresentar os achados junto aos 
indicadores apropriados de erro ou incerteza da medi^ao, tais 
como intervales de confian^a. 

Evitar apoiar-se unicamente em testes estatisticos de hipoteses, 
como o uso de valores p, umawz que omitem informa^ao 
quantitative importante. 

As references rdacionadas ao delineamento do estudo e aos 
metodos estatisticos devem ser de trabaihos classicos sempre que 
possivei (com indiea^ao do niimero da pagina), 

Definir os termos estatisticos, as abreviaturas e a maioria dos 
simbolos. 

Especificar os programas e versoes de computaqao empregados. 

Fonts: Vancouver, 2008: se^ao IV.A.6.c, LM 

para a apresenta^ao dos aspectos estatisticos das investigatees 
que constam na Tabela 18.2. 


18.S Analise estatistica e 
programas de computa^ao 

G planejamento de uma investigate* e a analise dos respecti- 
vos resultados sao assuntos interligados. A analise estatistica esta 
subordinada & questao formulada na pesquisa e depende; dentre 
outros, do tema, do delineamento utilizado e do tipo de variavel. 

Gs programas computacionais de estatistica facilitam as tare- 
fas de delinear a pesquisa e de analisar resultados. G investigador, 
sabendo usar um programa eletronico de estatistica, estara faci- 
litando o desenrolar da propria pesquisa, a comunica£ao com o 
estatfstico e o rekto dos resultados. No entanto, nao substituem o 
discernimento do investigador e o conhecimento do tema, 

Ao la do das vantagens dos programas estatisticos, repre- 
sentadas pelo facil acesso, rapidez e confiabilidade nos resul¬ 
tados, ha o risco do mau uso. G seu emprego correto exige 
familiaridade com os principles estatfsticos, em especial, os 
pressupostos para uso das diversas tecnicas disponiveis e as 
suas inerentes limitatoes. 


18.6 Ondesituara 
informagao estatistica no 
artigo cientiflco original 

Na estrutura do artigo tientifico, ha locals apropriados para abri- 
gar detalhes sobre as tecnicas estatfsticas utilizadas na pesquisa. 

► A Segao de introdugao 

Menciona-se o metodo estatistico utiliza^ao na introdu^ao 
do artigo apenas quando o seu uso traz justificativa relevante 
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para a realiza^ao da investigate. Na maioria dos relatos, 
porem, nao e esse o caso. 

' B Segao de metodo 

Nessa parte do artigo, assinala-se a logica dos procedimen- 
tos empregados e as tecnicas estatisticas utilizadas {ver 6.23^ 
Metodos estatisticos). O que fol testado e esclarecido na inves- 
tiga^ao e como isso foifeito. A mod alidade de analise multiva- 
riada tambem e revelada. A ado^ao dess a estrategia de analise 
implica no uso de procedimentos complexes para neutralizar 
o efeito das variaveis que dificultam a interpreta^ao e para tes- 
tar intera^oes. 

As decisoes quanto ao tamanho da amostra sao tambem 
apontadas, Indicando-se as premissas que fundamentaram os 
respectivos calculos (ver 18,12s Relato do calculo do tamanho 
da amostra). £ de praxe revelar os program as de computa^ao 
utilizado s (ver 6.23D, Aplicativos para armazenamento e analise 
de dados). 

O bom relato de investigate so contera afirma^oes uteis, mas 
nem sempre essa simples regra e seguida. Os exemplos anexos, 
espedalmente os de numero 3 a 5, sao ilustraifao do que nao fazer. 

Exemplos 18.6B Descri^ao do metodo estatlstlco 

utilizado na pesquisa e respectivos coment&rios 

Exemplo 1 

"A diferenga nos taxas de mortaiidade entre dois gruposfoi 
availada pelo teste do qui-quadrado . Adotou-se o nivel de sig - 
nifiedneia de 0,05 e valores descritivos de p iguais ou inferiores 
foram considerados significantes.” 

Esse e um relato insuficiente. 

Apresentaremos, a seguir, frases que podem ser suprimidas 
de artigo cientlfico original. El as nao contem in formate rele- 
vante para o leitor. 

Exemplo 2 

“As variaveis qualitative foram apresentadas por frequencia 
absolute e relutiva (%) e, asquan titetfvas, por media e desvio-padrdo 
ou mediana e valores minima e maxima ” 

Afirma<;des como essa sao comumente encontradas em dis- 
serta^oes e teses de pos-gradua^ao de clinica e saude publica. 
Elas tambem aparecem em artigos cientlficos originals, mas 
sao as primeiras candidatas a serem cortadas nos periodicos 
em que se prioriza a concisao. Isso porque trata-se da forma 
habitual para lidar com essas variaveis. 

Exemplo 3 

“Foram calculadas as frequ&ncias simples de todas as varid - 
veis previamente apontadas” 

Exemplo 4 

“Os dados coletados foram analisadospor estatisticas descri- 
tivas.” 

Exemplo 5 

“Os dados foram descritos para caracterizar a amostra estu- 
dadaA 

► < Se^aode resultados 

Na parte referente aos resultados, apresenta-se o que foi 
encontrado com a aplicato dos procedimentos estatisticos, os 
quais tinham sido mencionados na se^ao de metodo. Portanto, 
o que esta em um e outro local tern que combinar. As diferen- 


^as entre grupos ou outras comp ara goes efetuadas deverao ser 
expressas em termos probabillsticos (ver exemplos). 

As tabelas e as figuras do artigo cientlfico representam sin- 
tese da Informal ao da pesquisa e nelas deve constar tambem 
a avalia^ao estatlstica, quando for necessaria para a interpre- 
ta^ao. 

Exemplos 18.6C Informa^ao quantitativa 
a constar nos resultados 

Exemplo 1 Teste estatlstlco e valor p 
Qui-quadrado = 18,04; p < 0,001, 

Exemplo 2 Precisao da estimativa pelo 
intervalo de confian^a 

Risco relative — 2,74; intervalo de confian^a de 95%: 1,22 
a 4,35. 

Gutros exemplos estao disponlveis em varlas passagens 
deste Kvro. Foi mostrado que e conveniente concentrar a reda- 
^ao nos acliados da investigate e nao na analise estatlstica 
dos resultados (ver 7.25, Estatlstica). 

C $e$ao de discussao e resumo 

In format o condensada sobre os acliados da analise esta¬ 
tlstica e util na discussao e no re sumo. Pereeba, no exemplo 
anexo, que nao lid men to ao teste estatlstlco utilizado e sim 
ao valor p. O leitor, para ter acesso a informal ao sobre o teste, 
dirige-se a se^ao de resultados do artigo, Trata-se de uma sim- 
plifica^ao, mas justificada para evitar repeti(f6es. 

Exemplo 18.6D Informa^ao sobre a 
avalia^ao estatlstica a constar no resumo 

“Mauve melhora significativa da fadiga no grupo do medica¬ 
me nto (p < 0,001), mas nao no grupo placebo (p = 0,15). As 
diferen^as foram significativas entre os dois grupos aos 6 meses 
de tratamento nas fun^oes sociais (p = 0,01) e na saude mental 
(p - 0,03).* 


18.7 Tres suposi0es basicas 

Ao redigir os achados de sua pesquisa, o investigador expe- 
riente adota, com rela^ao aos aspectos estatisticos, pelo menos 
tres premissas (ver Tabela 18.3). 

A 0 relato tem sequencia logica 

Uma investigate tem por base um racioclnio coerente, 
que precisa estar refietido no artigo. Se o estudo for devida- 
mente planejado e conduzido, a analise estatlstica nao apre- 


Tabda 18.3 Premissas do aulor ao redigir 
um artigo cientlfico 

O relato da pesquisa tem sequencia logica. 

O leitor domina os conceitos e os metodos da estatistica, 

O artigo sera avaliado por um estatistico antes de ser publicado. 
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sentara maiores surpresas; sera a consequencia natural. Vale 
lembrar a frase atribuida ao matematico frances, Pierre Simon 
de Laplace, 1749-1827, utilizada como introduyao ao presente 
capftuio: "A teoria das probabilidades nada mais 4 do que o 
bom senso representado par cdkulos” O biologo e matema¬ 
tico ingles, 1856-1936, Karl Pearson, disse algo semelliante: 
*Mesmo os mitodos estatisticos mais elaborados refletem apenas 
o bom senso representado por ntimeros” 

A analise estatistica pode ser planejada antes da coleta dos 
dados e ser realizada pelo proprio pesquisador ou corn asses¬ 
sors especializada. Aspesquisas com objetivos claros sao mais 
faceis de analisar. Se, ao contrario, os objetivos sao vagamente 
definidos e os dados deixam a desejar, quer por insuficiente 
planejamento, por falhas na coleta de dados ou por outro 
mot ivo, torna-se dificil remediar a situa^ao, por melhor asses- 
soria que se possa contar. 

Em smtese, ao mencionar as tecnicas estatlsticas, nao se 
deve afastar da questao central da investiga^o, pois el a e a 
razao propria do estudo. A coleta, a analise e a interpreta- 
<;ao dos dados sao realizadas justamente para respond e-la. O 
metodo estatistico, se adequadamente utilizado, da suporte as 
conclusdes, que sao a resposta do pesquisador a pergunta cen¬ 
tral da investiga^ao. 

0 leitor domina conceitos basicos e 
metodos da estatistica 

Embora se saiba que, em termos medios, os profissionais 
da area da saude tenham conhecimentos limit ados de esta¬ 
tistica, nao e possivel mencionar e explicar cada conceito ou 
tecnica utilizada nos relatos dos resulted os de uma investiga¬ 
te. Ao contrario, o antor deve presumir que o leitor tenha 
conhecimentos de estatistica ou saiba on de encontrar infor- 
maqdes sobre o assunto. Na reda^ao do artigo, apresenta-se 
o que foi feito, empregando-se a terminologia especializada 
da area, e fornece-se, quando apropriado, as references de 
como e onde o tern a pode ser encontrado. No entanto, ha 
necessidade de incluir detalhes sobre procedimentos novos 
ou pouco conhecidos, Alguns utilizam urn apendice para 
isso, o que muitos editores desaconselham, Uma alternativa e 
a inclusao de informa 90 es que farao parte somente da pagina 
eletronica do periodica ou em algum local apropriado na 
internet. 

C 0 artigo sera avaliado por estatistico 

A tendencia dos editores e contar com estatistico para 
auxilia-lo. O relato da invest iga^ao precisa conter, concisa- 
mente, informa 96 es suficientes para que as tecnicas utilize - 
das sejam entendidas e, se for 0 caso, repet Idas pel os interes- 
5 ados. O estatistico, ao exam in ar o texto, ver ifi card se 0 autor 
alcan^ou tal objetivo. O reviser funciona como protetor do 
leitor e, por extensao, da cornunidade cientlfica. Tentara 
detectar procedimentos falhos e, se possivel, auxiliar na sua 
corre^ao. Como se sabe, ainda ha um longo caminho a per- 
correr, visto as falhas que sao ainda encontradas em artigos 
cientfficos public ados (ver 18.3, Avail a^ao do relato das tec¬ 
nicas estatlsticas). Para o proprio bem, o autor deve preparar 
seu texto ten do em mente a avalia^ao especializada a que 0 
texto estara submetido. O uso de roteiro ou checklist auxilia 
a nao omitir informa 9 a 0 relevante, Saiba o leitor que mui¬ 
tos re vis ores utilizam roteiros para comp or parecer, G autor 
deve fazer o mesmo. 


18.8 Roteiro para 
avaliado estatistica 

O cerne da avalia^ao dos testes estatisticos relatados no 
artigo cientlfico pode ser resumido a algumas poucas questoes: 

* O s t estes estat Istico s sa o adequ ad os ? O s seus pre ssup os - 
tos for am obedecidos? 

p Os testes estatisticos foram bem aplicados? 

p A int erp reta ^ao e sta correta? 

p Os procedimentos estao apropriadamente descritos? 

Um nao estatistico tera provavelmente dificuldades em res¬ 
ponder a essas questoes, Um conhecimento basico de estatis¬ 
tica permitira, no entanto, a um nao especialista na materia 
se sair bem ao lidar com as tecnicas cornu mente usadas e a 
entender a terminologia da area, Na duvida, recorre-se a espe¬ 
cialista, O estatistico convidado pelo editor a emitir parecer 
em artigo cientlfico espera que o texto seja proveniente de pes- 
quisa planejada, analisada e interpretada corretamente, alem 
de relatada de maneira clara e objetiva. 

£ provavel que um artigo cientlfico apresente informaqoes 
especializadas alem do conhecimento de muitos leitores. A 
tendencia para a solu^ao desse impasse esta no melhoramento 
dos conhecimentos do leitor, e nao na omissao ou altera^ao da 
forma do relato da pesquisa, para facilitar o entendimento de 
alguem pouco familiarizado com a materia. 


18.! Lista para checagem 
de aspectos estatisticos 

Os estatisticos, alem de colab or arem na analise crftica de 
artigos, produzem guias ou checklists para, eles proprios, sis- 
tematizarem 0 parecer de avalia^ao do trabalho cientlfico, 
Existem varios disponlveis para consult a . L -'' 3 Eles foram utili- 
zados para cornpor as orientates que const am na Tabela 18.4. 
O local do livro em que os topicos estao descritos tambem 
aparece na mesma tabela. 


18.10 Hipoteses estatlsticas 

Maneira elegante e eficiente de investigar um tema ou 
analisar os dados de uma pesquisa e ter, no ponto de partida, 
hipotese que oriente os procedimentos subsequentes (ver 5.15, 
Hipotese). No texto a seguir, faremos distingdo entre a hipotese 
do investigador e a hipotese nula. 

Hipotese do investigador 
(ou hipotese experimental) 

Hipotese investigada e geralmente suposi^ao que rela- 
ciona as duas varidveisprincipals da pesquisa 7 comumente 
designadas como causa e efeito - ou melhor, exposi$ao e 
desfecho. Um exemplo, ronco e ocorrencia de acidente vas¬ 
cular cerebral. Gutro exemplo, suplementaqao nutricional 
e diminuii^ao da morbidade. 
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Tab el a 18.4 Roteiro para revisao eslatfstica de trabalhos cientiEcos originals e localiza^ao dos tdpicos 
nas seqoes do presente capitulo 


Tbpicos e questoes pertinentes 

Secao 

Objetivo do estudo 

O objetivo do estudo esta suficientemente descrito, incluindo hipoteses pre-estabelecidas? 

7.21,18.10 

Delineamento 

O delineamento e apropriado para alcangar o objetivo proposto? 

6.4 


Caracteristicas da amostra 

Ha relate satisfatorio sobre a selegao das pessoas para inclusao no estudo? Uma taxa satisfatoria 
de respostas (de casos validos) foi alcanigada? Se houve seguimento dos participates, ele foi 6,6 a 6.12 

suficientemente longo e complete? Se houve emparelhamento (por exemplo, de casos e controles), ele 
e adequado? Como se lidou com os dados nao dispomveis (missingdata) 1 . 


Coleta de dados (mensura^ac dos resultados) 

Os metodos de mensuragao foram detalhados para cada variavel de interesse? A comparabilidade dos 
metodos de mensura^ao utilizados nos grupos esta descrita? A validade e a reprodutibilidade dos 
metodos empregados foram consideradas? 


6.13 a 6.21 


Tamanho da amostra 

Foram fornecidas informafoes adequadas sobre o caiculo do tamanho da amostra? A ibgica utiiizada 
para a determinate do tamanho do estudo esta descrita, incluindo consideraqoes praticas e 
estatisticas? 


18.12 


Mitodos estatistkos 

O teste estatistico utilizado para cada compara^ao foi informado? Indique se os pressupostos para o uso 
do teste foram obedecidos. 

Sao informados os metodos utilizados para qualquer outra analise realizada? Por exemplo, analise por 
subgrupos e analise de sensibilidade. 

Cs principals resultados estao acompanhados da precisao da estimativa? Informe o valor p, o intervale 
de confianqa, 

O nivel alfa foi informado? Indique o nivel alfa, abaixo do qual os resultados sao estatistieamente 
significantes. 

O erro beta foi informado? Ou entao, indique o poder estatistico da amostra, 

O ajuste foi feito para os principais fatores geradores de confusao? Foram descritos os motivos que 
explicaram a inclusao de uns e a exclusao de outros? 

A diferen^a encontrada e estatistieamente significativa? Assegure-se que ha analises suficientes para 
mostrar que a diferen^a estatistieamente significativa nao e devida a aigum vies (por exemplo, falta de 
comparabilidade entre os grupos ou distorgao na coleta de dados). 

Se a diferenqa encontrada e significativa, eia tambem e reievante? Especifique a minima diferenqa 
clinicamente importante. Deixe clara a distin^ao entre diferenqa estatistieamente significativa e 
diferen^a clmica relevante. 

O teste e uni ou bicaudal? Forneqa essa informaqao, se apropriado, 

Qual o programa estatistico empregado? De a referenda de onde encontra-lo. Informe a versao 
utiiizada. 


6.23, 7.25 
6.2 3C 

7.17 a 7.20 

18.13 a 18.15 

18.11B, 18.12 
18.1 IB, 18.12 
18.16 

8.14 

8.14 

18.17 

6.23 D, 18.5 


Resumo 

O resumo contem sintese adequada do artigo? 

Recomenda^do sobre o artigo 

G artigo esta em padrao estatistico aceitavel para publicaqao? 

Em caso negative, o artigo podera ser aceito apos revisao adequada? 


12.10, 12.17 


18.18 


Uma funqao da hipotese, quando bem formulada, e de 
se constituir em guia para a iiivestigaifao e, em particular, 
para a coleta de dados e sua analise. Muitos, inadvertida- 
mente, colhem primeiro os dados, localizam as diferenqas 
e, ai sim, elaboram hipotese para esplicar as diferenips. 
Q metodo cientifico nao segue esse caminho, A hipotese 
antecede a analise dos dados. Uma forma para garantir a 
sequencia “hipotese comprovagdo ou refutagdo” e o regis- 
tro previo dos procedimentos em um protocolo, antes da 
analise dos dados. Existem sftios publicos para repositorio 


de informaqoes de interesse como, por exemplo, o registro 
de ensaio clinico. 

B Hipotese nula e hipotese aitemativa 

Os estatisticos ad of am mo do especial de enfocar hipotese 
com ampla aceita^ao entre os pesquisadores, Hipotese e uma 
propo&iqao a ser ou nao rejeitada. O procedimento consiste em 
testar igualdades , o que denominam teste da hipdtese nula , l$ A 
palavra nula significa nao haver diferenqa ou relaqao entre os 
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eventos pesquisados. A Tabela 18.5 resume os seus significa- 
dos. Trala-se de um jogo de palavras, mas seu entendimento 
facilita a comunica^ao com o estatistico. Nos exemplos desla 
seifao const am a hipotese experimental e a hipotese nula de 
duas invest igaqoes. 

O procedimento de elaborar hip dieses nula e alternativa 
esti relacionadc a avalia^ao do acaso na interpretaqao dos 
resultados. Requer-se a fixa^ao inicial de um valor para indi¬ 
car o nivel de significance estatistica - habitualmente 0,05 - e 
a aplicayao da tecnica estatistica a dequad a aos dados da pes- 
quisa. De posse dos resultados, duas possibilidades se apre- 
sentam: 

* Um resuliado estatisticamente ndo significative (p > 
0,05), implica na ndo rejeigdo da hipotese nula. Interpre- 
taqaoi o acaso e explicagdo provdvel para os resultados 

* Um resultado estatisticamente significative (p ^ 0,05), 
indica rejefydo da hipotese nula. Interpreta^ao: o acaso e 
explicate pouco provdvel para os resultados obtidos. Ao 
rejeita-la, aceita-se outra, a hipotese alternativa ~ que e a 
hipotese do investigador. 

Exemplos 18,10B Hipdtese nula 

Exemplo 1 Efeito da suplementa^ao com zinco e 

vitamina A na morbid ad e infantil 

Foi realizado um estudo randomizado com a seguinte hipo¬ 
tese experimental, norteadora da investigate: “a suplemen- 
ta$do conjunta, de zinco e vitamina A, resulta cm redu^do da 
morbidade por diarreia e infec^do respiratdria aguda, quando 
comparada com o use do zinco ou da vitamina A ingeridos iso- 
la damente" 

A hipotese nula para a investiga^ao seria: “a morbidade por 
diarreia e infec^do respiratdria aguda e a mesma no grupo que 
recebeu a suplementagdo conjunta, de zinco e vitamina A, e nos 
grupos em uso desses dois produtos ingeridos isoladamentef 
Fostula-se, porta nto, que nao havera diferenqa de morbidade 
nos grupos de crian^as estudados. 

Ao terrain o da pesquisa, verificou-se que a suplementa^ao 
conjunta - zinco e vitamina A - e mais eficaz na reduqao da 
diarreia e da infec£ao respiratdria aguda de crian^as do que os 
suplementos aplicados separadamente, confirmando a hipd- 


Tabela 18.5 Hipotese nula e hipdtese alternativa 


Tipo de hipotese 

Significado 

Exemplo de 
interpreta^ao 

Nula 

Nao ha difere n^a 

A eficacia do 


entre os grupos 

tratamento novo 


comparados; ou nao 

nao difere do 


ha relayao entre os 

tratamento 


eventos investigados. 

tradicional. 

Alternativa 

Ha diferenqa entre os 

A eficacia do 


grupos comparados; 

tratamento novo e 


ou ha ligayao 

diferente, quando 


entre os eventos 

comparada 


investigados. 

ao tratamento 
tradicional. 


Na analisc dos dados da pesquisa, o investigador procede da seguinte ma- 
neira: 

1. Ao encontrar-sc diferenya estatisticamente significativa, rsjeita-sea hipotese 
rcwJae, consequentemente, aceita-se a hipotese alternativa; 

2. No casu oposto h se nao encontra diferen^a estatisticarnente significativa h 
naif rejeita a hipotese nula . 


tese do investigador. Em linguagem do estatistico, rejeitou-se a 
hipotese nula. Ess a apenas diz que os trat ament os teriam igual 
eficacia) o que nao ocorreu. Como o grupo da suplementa^ao 
conjunta produziu melhores resultados, aceitou-se a hipotese 
alternativa, de que a eficacia dos trat ament os difere, 

Se a investiga^ao tiver sido bem conduzida, a explicate 
mais plansivel e da suplementa^ao conjunta ser mais eficaz. 
Entretanto, para estar seguro, explicates como a presen^a de 
vies devem ser afastadas. 

Exemplo 2 Estudo clinico randomizado 
para avalia^ao do efeito da cirurgla no 
tratamento da epilepsia do lobo temporal 
Nessa investigate mencionada no Capitulo 7 (ver 7.11, 
Valor p), observou-se que a propor^ao de pacientes livres de 
convulsao foi maior no grupo-cirurgico (58%), comparada 
ao grupo em tratamento corn medicamento (8%), apos um 
ano de seguimento dos voluntaries, A avalia^ao estatistica 
informal qui-quadrado = 12,84; p < 0,001, A diferenqa e esta¬ 
tisticamente significativa. Rejeita-se a hipotese nula de que as 
intervened es cirurgica e clinica tenham o mesmo resultado. A 
hipotese alternativa e aceita, de que a eficacia dos tratamentos 
difere, O grupo de pacientes que se sub me ten a inter venqao 
cirurgica mostrou melhores resultados, como era a hipdtese 
do investigador. 


18.11 Tiposdeerro 

O estudo do erro ocupa parte substancial do aprendizado 
da epidemiologia e da estatistica. Os erros podem ser classifi- 
cados de diversas maneirasj por exemplo, aleatbrio e sistema- 
tico (ver 6.6, Selena o de partic ip antes para estudo). Aqui os 
agrupamos em duas outras categorias, em funqao de estarem 
ou nao relacionados as tecnicas estatlsticas, 

* A Erros nao estatisticos 

Ocorrem nas diversas etapas de uma pesquisa, desde a sua 
concept o ate a fase final de analise e de interpretaqao dos 
dados. Numerosas tecnicas sao utilizadas para evita-los ou 
detect a-los, dentre as quais, a escolha criteriosa do questiona- 
rio, a ado^ao de manual de instru^oes para o pessoal da pes¬ 
quisa, a supervisao da coleta, a entrada duplicada dos dados 
no computador, a inspe^ao da distribute das variaveis para 
identificar valores desviantes {outliers, em ingles) e a definiqao 
de estrategias para lidar com os dados perdidos. Os pesquisa- 
dores experientes adotam rotinas e dispoem de arsenal diver- 
sificado de tecnicas para lidar com erros desse tipo. Estamos 
nos referindo a erros nao intencionais (ver exemplo). Os 
intencionais sao tratados & parte (ver 21.13, Comportamentos 
indevidos), 

Exemplo 18,11 A Erro detectado na fase de andlise 

exploratbria dos dados 

Uma media desproporcionadamente alta de altura de um 
grupo de estudantes universitarios brasileiros (2 metros) e 
indicio para se voltar aos dados originals e procurar por valo¬ 
res discrepantes que influenciem a media. Caso de encon¬ 
tra r-se alguem com 17 metros de altura, Erros de digitaqao 
sao frequentes. A simples inspe^ao visual dos dados dispostos 
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em coluna permitiria identificar tal erro facilmente. A entrada 
duplicada dos dados no computador teria detectado a discre- 
p&ncia, embora a urn custo mais elevado, o da digita^ao adi- 
clonal dos mesmos numeros. A organiza^ao dos dados sob 
a forma de diagrama de caixa (box-plot) serviria tambem ao 
proposito de identificar valores discrepantes, 

B Erros estatfsticos: o erro do tipo 1 e 
o erro do tipo 2 

A teoria da estatistica nos alert a para a incerteza das gene- 
raliza^oes provenletites das observa^oes obtidas em pesquisas 
amostrais. Os resultados obtidos na amostra representam esti- 
mativas do que ocorre na populate. Podem estar certas ou 
erradas. Anterior me nte, houve uma primeira aproxima^ao ao 
tema. A Tabela 8.9, no Capltulo 8 , resume o significado dos 
dots tipos de erro passlveis de serem comet idos quando se 
faz inferences sobre a popula^ao a partir de observa^oes em 
amostra. Em sintese: 

■ O erro do tipo 1 e o erro fal so-positive (ver 8 , 12 ) 

■ O erro do tipo 2 e o erro falso-negativo (ver 8.13). 

Para cad a situa^ao, havera maneiras de julgar qual e o erro 
mais serio e diminuir aprobabilidade decomete-lo, O que e mais 
grave, um inocente preso ou um culpado solto? Para a maioria 
das pessoas, seria encarcerar um inocente, Em banco de sangue, 
qual e o erro mais grave, o falso-positivo ou o falso-negativo? G 
falso-negativo tera repercussdes mais serias pela possibilidade 
de transmissao de infec^oes. O esfor^o maior serd direcionado 
para eliminar o erro do tipo 2 em bancos de sangue. 

Nas situates comumente encontradas em artigos cien- 
tlficos na area da saude, e usual estipular-se, de antemao, as 
seguintes probabilidades: 

■ Probabilidade de cometer erro do tipo 1 de 0,05; seria o 
erro falso-positive maxim o aceitdvel; no caso, ad mite-se 
um erro desse tipo a cad a 20 tentativas 

• Probabilidade de cometer erro do tipo 2 um pouco maior, 
e litre 0,05 e 0,20; essa e a amplitude dos erros fal so-nega¬ 
tives usualmente encontrada em pesquisas em saude. 

Erro do tipo 1, erro do tipo 2 e 
tamanho da amostra 

G tamanho da amostra influencia sobremaneira a probabi¬ 
lidade de ocorre ncia de erros. Em geral: 

p Evitam - se amo stra s grandes demais, p ois significa traba - 
lho desnecessario de col eta de dados, encarecimento do 
projeto e risco aumentado de erro do tipo i 

p Evitam- se amostras pequenas que nao permitam con- 
clusoes confiaveis - pela possibilidade alia de erro do 
tipo 2 . 


» 18.1 Relato do calculo do 
tamanho da amostra 

A determina^ao do tamanho da amostra envoive consi¬ 
ders 90 es praticas e estatisticas. O entendimento do que seja 
diferen<fa estatistica e relevSncia cllnica auxilia a compreensao 


dos procedimentos para o calculo do tamanho da amostra e 
para o relato do que foi feito (ver 8.14, Diferen^a estatistica e 
diferen^a cllnica). 

A Considera^des praticas 

Em muitos estudos cllnicos, o tamanho da amostra e deter- 
minado pela disponibilidade de pacientes. Esse e o caso de 
investigate de doen^a ou evento raro, Havera for^osamente 
pequeno numero de participantes para estudo. O problema e 
encontrado quando se tent a investigar, por exemplo, oprognos- 
tico de prematures com peso ao nascer inferior a 800 gramas. 

A Impossibilidade de reunir amostra de tamanho maior 
pode advir de outros motives, caso da falta de recurs os ou 
da dificuldade de acesso a exames de alto custo ou a material 
import ado para diagnbstico e tratamento. 

Nas situates mencionadas, o pesquisador nao tern alter- 
nativa a nao ser investigar o que dispde. O tamanho de amos¬ 
tra sera aquele viavel, independente de considerases esta- 
tIsticas. JQ Em ocas ides e posslvel mlnimizar consequenclas 
previsiveis. Por exemplo, na Impossibilidade de aumentar o 
numero de casos, quando se emprega o delineamento do tipo 
caso-controle, reune-se um maior numero de controles por caso. 
Mesmo sendo impossivel aumentar o tamanho da amostra, 
o Investigador deve estar ciente da repercussao do pequeno 
numero de sujeitos na interpreta^ao dos resultados de sua pes- 
quisa, Portanto, reflet ir sobre as considera^des estatistic as de 
cada situa^ao. 

B Considera^oes estatfsticas 

Os erros dos tipos 1 e 2, mencionados na se^ao anterior, 
sao levados em conta no calculo do tamanho da amostra, visto 
a influencia que podem ter na interpreta^ao dos resultados, 
Note-se: 

* Com o use de amostras excess! vamente grandes, diferen- 
s^as triviais, irrelevantes do ponto de vista pratieo, podem 
ser rotuladas corno estatistica me nte significativas. 

* Nas amostras de pequeno tamanho ocorre o inverso: a 
possibilidade de diferen^as importantes nao serem sig¬ 
nificativas do ponto de vista estatlstico. 

Como resolver o impasse? Uma soluqao e refLetir previa- 
me nte sobre o tamanho da amostra e, na execu^ao dapesquisa, 
se posslvel, reunir um numero mlnimo de individuos que seja 
o suficiente para alcan^ar os objetivos do estudo, A utdlza^ao 
das tecnicas e statistic as e os conhecimentos sobre o tema pos- 
sibilitam determinar esse numero. Considerables gerais sobre 
tamanho da amostra estao agrupadas na Tabela 18.6. 

Na eventualidade de ser posslvel escolher participantes para a 
pesquisa, de um grupo maior de potenciais candidates, um pro- 
cesso de amastragem e usualmente adotado. Selecionam-se apenas 
alguns que, em conjunto, representem o universe a se conhecer. 

C 0 que informar sobre o 
tamanho da amostra 

Entre as informa^oes dteis para o leitor entender o que foi 
feito e situar-se quanto a generaliza^ao e a aplicabilidade dos 
resultados estao: 

* A ldgica que orientou o calculo do tamanho da amostra, 
abordada no item D, a seguir 
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Tabela 18.6 Considera^oes sobre tamanho de amostra 

Grandes amostras produzem estimativas mais precisas, 
caracterizadas por pe queries intervales de confianga. 

Pequenas amostras produzem amplos. intervaios de confianqa, o que 
significa impredsao; existe riseo de resultados inconstantes - pois 
a adiqao de uma on poucas unidades pode alterar profimdamente 
os resultados; grandes diferenqas, com potential de serem 
importantes clinicamente, podem nao alcan^ar significancia 
estatistica em estudos com pequenas amostras; logo,, prudencia na 
interpreta^ao de pequenas amostras. 

Grandes amostras favorecem o erro do tipo 1 (resultado falso- 
positivo). 

Pequenas amostras aumentam a probabilidade de erro do tipo 2 
(resultado false-negative). O aumento do tamanho da amostra 
diminui a probabilidade de erro do tipo 2, 

Grandes amostras tendem a dar credibilidade as conclusoes; por 
exemplo, achado observado em 20 mil pessoas tende a parecer 
fantastico; nao para as mentes esdarecidas que buscam, primeiro, 
saber como a amostra foi constituida antes de emitir opiniao sobre 
a credibilidade dos resultados. 

Quanto mais homogenea for a popula^ao, menor o tamanho da 
amostra necessario para representa-la. 

O tamanho da amostra e calculado tendo o desfecho principal 
como referenda; outras vezes, escolhe-se o evento de maior 
variabilidade, o que resuita em amostra maior - mas superestima 
o tamanho da amostra para o desfecho principal. 

Grandes efeitos de um tratamento requerem pequenas amostras; 
por exemplo, como o prognostico da raiva e invariavelmente letai, 
uma, duas ou tres curas serao suficientes para atestar a eficacia de 
um novo tratamento, 

O vice-versa tambem e verdadeiro; o estudo de pequenas diferen^as (ou 
de associates fracas) exige grandes amostras; essa e a situagao mais 
comum nas pesquisas clmicas, qual seja, detectar pequenas diferen^as 
entre dots tratamentos; as amostras para esdarecer devidamente certas 
questoes necessitam centenas ou milhares de participantes. 

O tamanho da amostra pode ser apropriado para o desfecho 
principal, mas nao para um secundario. Se o desfecho secundario 
for raro, como certos efeitos colaterais e complicaqoes, o tamanho 
da amostra tera poder insuficiente para detecta-lo. 


* Como as unidades foram selecionadas para comp6da 
(ver 6.9, Tip os de amostra) 

* As perdas advindas durante a investigate - isso porque 
a representatividade ini dal pode hear comprometida (ver 
7.5, Perdas de participantes). 

No guia STROBE, consta a orientaqao de “descreveraldgica 
utilizadapara a determinate do tamanho do estudo, induindo 
considerables prdticas e estatisticas” 2] Na avalia^ao da qua- 
lidade de um artigo original envlado para publica^ao, esse 
aspecto sera averiguado por especialistas. Verificar-se-a se o 
calculo do tamanho da amostra e correto. G re visor estara se 
perguntando ao ler o texto: SI Sdo forneeidas informa$aes ade- 
quadas sobre o cdlculo do tamanho da amostraf” Se a resposta 
for negativa, ficara impossibilitado de opinar sobre a adequa¬ 
te do uso do arsenal estatistico no calculo do tamanho da 
amostra. 

Algumas informaqoes a constar do relato estao ligadas 
ao conhecimento do tema, como a variabilidade do evento, 
a frequencia provavel e o tamanho do efeito que se quer 
detectar. Outras sao de cunho estatistico, dentre as quais, o 


nivel de significancia e o poder estatistico. Nas situaqoes de 
amostragem aleatoria simples, o pesquisador pode calcular o 
tamanho para a sua amostra com o uso de pro gramas do tipo 
Epi-Info. Em situaqoes complexas, caso da amostragem por 
conglomerados, requer-se programa mais potente e colabo- 
ra^ao especializada. 

I Formas esdarecedoras de descri^ao do 
tamanho da amostra 

Os dados a serem relatados no artigo cientifico, sobre o cal¬ 
culo do tamanho da amostra, sao os utilizados em programas 
estatisticos para computador. Os exemplos arrolados nesta 
seqao restringem-se ao cdlculo de tamanho de amostra para 
desfechos categoricos. 

Exemplos 18.12D Formas esdarecedoras de relato do 
tamanho da amostra 

Exemplo 1 Relato do tamanho da amostra de estudo 
cllnico randomizado 

n Planejou-se detectar decrescimo de 25% na taxa de com¬ 
plicates com o uso de um procedimento novo. Estimando-se 
a taxa de complicates no grupo controle em 40%, a corres- 
pondente taxa sera de 30% no grupo experimental (75% de 
40%). Fixados o nivel de signifiedneia em 5% (l - alfa = 95%) 
e o poder estatistico de 80%, assim como uma relato de um 
participante alocado ao tratamento experimental para um 
ao grupo controle, o estudo requer 752 participantes: 376 em 
cada grupo. Os cdlculosforam feitos no programa Epi-Info ver - 
sdo 3.3.27 

Exemplo 2 Relato do tamanho da amostra de 
estudo de caso-controle 

"Foi plane)ado detectar risco duas vezes maior (razdo de 
chances = 2), sendo fixados o nivel de significancia em 5% (alfa 
= 0,05) e o poder estatistico de 80% (beta = 0,20). Assumindo 
expasigdo de 25% no grupo controle e relat® de um caso para 
um controle, o estudo requer J 65 casos e 165 controles. Os cdlcu¬ 
los foram feitos no programa Epi-info ver sdo 3.3.2." Portanto, o 
Exemplo 1 serve de modelo para realqar os elementos a cons¬ 
tar no artigo cientifico: 

■ O ta ma nho d o efeit o a se r detect ad o (diferen $a de 2 5 %); 
note-se que se utiliza uma razao de chances = 2 no se- 
gundo exemplo 

■ O valor de alfa (em geral 5%) 

* O valor de beta (um maximo de 20%); ou seja, poder 
estatistico = 80%, que se obtem pela formula: "poder 
= I - beta” 

i O mimero de nao expostos para cada exposto (ou de 
controles por caso): uma proporqao de 1 para i foi ado- 
tad a nos exemplos 

p Umadicional de participantes para compensar as perdas 
no decorrer da investigaqao e por vezes Inclufdo; situa-se 
habitualmente entre 10% e 30%. 

Exemplo 3 Relato do tamanho da amostra de 
inquerito de prevalencia 

"Para o cdlculo do tamanho da amostra em pesquisa sobre 
contaminato de sanduiches, utilizou-se o ndme.ro total de lan- 
chonetes na localidade (N = 1.113), a estimativa da prevalencia 
de contaminat 0 (8%) e a margem de erro aceitdvel (4%). Para 
um valor alfa de 0,05, o tamanho estipulado foi 152. Os cdlculos 
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Joramfeitos no programa Epi-info versdo 33:2. Acrescmtou-se 
10% a esse numero para levar em conta posstveis recusas , o que 
resultou no tamanho final de 167 estabelecimentos.” 

E Formas pouco esdarecedoras de 
descri^ao do tamanho da amostra 

Na redayao que deisa a desejar nao e feita a ligayao coe- 
rente entre os aspectos teoricos e as caracteristicas da pes- 
quisa. Compare-se os esemplos anexos, pouco claros, corn os 
da seyao anterior (item D), que sao mais esclarecedores. 

Exemplos 18.12E Formas pouco esdarecedoras de relate 

do tamanho da amostra 

Exemplo 1 

"0 tamanho da amostra foi determinado por teste estatistico 
que levando em considera^do as caracteristicas do estudo e da 
popula$do investigada conduiu que 20 indivtduos e a quanti- 
dade suficiente! 1 

Exemplo 2 

"Selecionamos 20 individuos, um tamanho da amostra ade- 
quado face as earacteristicas de estudos anteriores com seme- 
Ihante objetivo.” 

Exemplo 3 

K Calculou-se o tamanho da amostra maximizando a varidn- 
cia e considerando o intervalo de conftan$a } o que resultou em 
100 participantes.” 


18.13 Significancia 
estatistica dos resultados 

Doisprocedimentos sao usualmente empnegados para lidar 
com o acaso e avaliar a significancia estatistica dos resulta¬ 
dos: a estimagdo de partimetros, pelo calculo do intervalo de 
confianya, e o teste de hipdteses (ou teste de signifiedneiaf em 
que ha a determinayao do valor p. No texto a seguir abordare- 
mos esses dois temas. A enfase e direcionada para o relato dos 
resultados de uma invest igayao. 

A Relatos do valor p e do 
intervalo de confianya apontam 
para a mesma dire^ao 

Embora sejam conceitualmente diferentes, os resultados 
da aplicayao dessas duas tecnicas se equivalem (ver exemplo). 
Eles apontam para a mesma direyao. 

Exemplo 18.13A Comparayao dos resultados pelo 
valor p e pelo intervalo de confianya 

"Netihuma diferenga estatistkamente significativafoi encon- 
trada na prevalencia de dores lorn hares entre os que vivem em 
areas urbanas (8,2%) e rurais (10,4%; p = 0,23)7 

Esse resultado equivale ao relato da razao de prevalences 
(8 *2%/10*4% = 0,79) e respect!vo intervalo de confianya de 
95% (0,40 a 1,21). 


Em ambas as formas de relato, seja o valor p ou o intervalo 
de confianya, a diferenya nao e estatisticamente significativa, 
Conclui-se que o acaso e explicayao plausfvel para a diferenya. 

B Preference pelo uso do 
intervalo de confianya 

Na atualidade, os dentist as que public am em periodicos de 
prestigio de ciencias da saude preferem o uso do intervalo de 
confianya em lugar do valor p, para avaliar o papel do acaso 
(ver exemplo). A razao e fornecer mais informayoes sobre os 
resultados. Ha situatees em que ambas sao utilizadas, Mas 
quando se precisa optar por uma delas, estatisticos experientes 
preferem omitir o valor p. 22 

Exemplo 18.13B Frequencia do uso do intervalo de 

confianya e do valor p em estudos observacionais 10 

Em analise de 73 artigos publicados em periodicos de pri- 
meira linha de clfnica e de epidemiologia, mencionada no 
capftulo, os autores utilizaram principalmente o intervalo de 
confianya (68 estudos) e menos o valor p (38 estudos). 

C Orientagao de lertura 

G bom entendimento do significado do intervalo de con¬ 
fianya e do valor p auxilia a correta interpret a yao e relato dos 
resultados de uma pesquisa. Em diversas passagens deste livro, 
esses temas sao abordados, em especial: 

* Nos capltulos sobre metodo (seyao 6.23) e sobre resul¬ 
tados (seyoes 7.9 a 7,11), hi uma primeira aproximayao 
ao ass unto 

* No capitulo sobre discus sao, o tema e considered o em 
dois mementos: na verificayao da influencia do acaso nos 
resultados da investigate (seyao 8.5B) e na interpretayao 
das evidences produzidas por outros invest igado res, pois 
o acaso pode ser uma das explicates para as diferenyas 
encontradas na revisao da literatura (seyao 8.10) 

* Nas proximas duas seyoes, apresenta-se sfntese dessas 
duas tecnicas estatisticas para auxiliar o sen relato em 
texto s cientfficos. Veremos: 

° Relato do intervalo de confianya (seyao 18.14) 

° Relato do valor p (seyao 18.15). 


18.14 Relato do interva lo 
de confianya 

O tamanho do intervalo de confianya indica a amplitude 
de valores dentro da qual muito provavelmente o verdadeiro 
valor do parametro populacional se encontra (ver exemplos), 
A Tabela 18.7 contem sintese sobre a interpretayao do inter¬ 
valo de confianya e a Tabela 18.8 sobre forma de relato, 

Exemplos 18.14 Relato de intervalo de confianya 

Exemplo 1 Investigayao sobre a eflcacia 
de um tratamento 

"‘Quando comparada ao grupo-controle, a incidencia da 
doengafoi 58% men or nogrupo de mudanga do estilo de vida 
(1C 95%: 48% a 66%)7 
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Tabela 18.7 Interpretagao do intervalo de confianga 

Intervaio de confianga indica margem de erro; fornece amplitude 
de valores onde esta provavelmente iocalizado o parametro 
populacional; entre os dois iimites do intervaio de confianga esta 
situada a "verdade” (ou seja, o parametro populacional), com certo 
grau de precisao (usualmente 95% de confianga); significa que, em 
95% dos casos, em media, o verdadeiro valor na populagao estara 
incluido no intervaio. 

Os intervales de confianga veiculam maior quantidade de 
informagao do que o valor p; por isso, sao preferidos no relato dos 
resultados. 

Ha equivalence entre o intervaio de confianga e o valor p: 

Se situados dentro do intervaio de confianga de 95%, os 
resultados sao declarados sem significance estatistica; 
equivalente a p maior do que 0,05; 

Se situados fora do intervaio de confianga, os resultados sao 
declarados estatisticamente significativos; equivalente a p igual 
ou menor do que 0,05. 

Resultados sao expressos em termos de diferengas: 

Uma diferenga e igual a "0” (zero) quando os dois numeros 
usados na operagao de subtragao sao iguais; 

Se o valor <c 0” situa-se dentro do intervaio de confianga, nao ha 
diferenga significativa entre os resultados, 

Se a valor "0” situa-se fora do intervaio de confianga, ha 
diferenga significativa entre os resultados. 

Resultados sao expressos em termos de razoes (por exemplo, risco 
relative-); 

Uma razao e igual a w l” (um) quando numerador e 
denominador sao iguais; 

Se o valor "l” situa-se dentro do intervaio de confianga, nao ha 
diferenga significativa entre os resultados; 

Seo valor "1” situa-se fora do intervaio de confianga, ha 
diferenga significativa entre os resultados, 

Em comparators de dois grupos, a nao sobreposigao dos intervaios 
de confianga sugere diferenga estatisticamente significativa. 

Tamanho de amostra e intervaio de confianga estao inversamente 
relacionados; o intervaio de confianga torna-se menor quando se 
aumenta o tamanho da amostra e vice-versa, 

Grandes intervalos de confianga indicam imprecisao da 
informagao; sugerem amostra de pequeno tamanho; pouca 
seguranga na interpretagao; o cuidado na interpretagao vale 
sejam os resultados estatisticamente significativos ou nao. 

Pequenos intervalos de confianga indicam medidas mais 
precisas; sugerem amostra de grande tamanho; confere 
seguranga na interpretagao; logo, pequenos intervalos de 
confianga sao mais desejaveis. 

Neste livru, a descri^ao esta Limitada ao intervaio de confianga de 95%. Para 
outros pontos de corte, ver segaolE. 14 A. Intervaio de confianga e abordado 
em diversas segdes, em especial, 7.10, 8.10 e 18.14. 

Exemplo 2 Relato de intervaio de confianga 
em artigo do JAMA 

“The ... was reported ...... in 13 articles (18.1%; 95% confi¬ 
dence interval [Cl]> 10.0%-28.9%). ... was identified in 27 arti¬ 
cles (37.5%; 95% Cl> 26.4%-49.7%)7 

Na primeira mengao, intervaio de confianga foi escrlto por 
extenso e, depots, abreviado, o que e o procedimento padrao 
quando se lida com abreviaturas, 

A Intervaio de confianga de 95% 

& usual, nas ciendas da saude, usar-se o intervaio de con- 
fianga de 95% para indicar precisao e significance estatistica. 


Tabela 18.8 Sugestoes para o relato do 
intervaio de confianga 

Indicar o grau de confianga (usualmente IC 95%). 

Informar o IG 95% para os dados relevantes da pesquisa; isto e, os 
relacionados aos objetivos da invest! gagao ou um outro por algum 
motive importante. 

Em estudos comparatives, o IC 95% deve ser informado para a 
diferenga entre os grupos, e nao para cada grupo isoladamente 
(ver exemplo 7.10B); ou para outra medida de sfntese, como o 
risco relative. 

A forma de assinalar o IC 95% varia; por exemplo; (48% a 66%), 
(48%; 66%) e (48%-66%), O sinal menos antes de um mimero 
e evitado por alguns, visto poder ser interpretado como sinal 
negative, no caso, de menos 66%. No entanto, e muito usado, 
como iiustra um dos exemplos 18.14. 


Essa conduta e aqui mantida por ser adotada na maioria dos 
periodicos cientfficos da area das dencias da saude. Portanto, 
quando mendonamos intervaio de confianga, estamos nos 
referindo a Intervaio de confianga de 95%, a nao ser que tenha 
afirmagao em contrario, Significa que s se a pesquisa fosse 
repetida numerosas vezes, em media, em 95% del as (19 em 20) 
a estimativa produzida pela amostra estara correta. Em 95% 
das vezesj o parametro populacional estara compreendido no 
intervaio de confianga. Admite-se um erro de 5%. 

O investigador pode esc oilier outros pontes de corte, o 
que signifLca aceitar diferentes magnitudes para os riscos de 
erros. For exemplo, 90% ou 99%, o que resultaria, respec- 
tivamente, em intervaio de confianga de menor e de maior 
amplitude. 

Se escolliido IC 90%, significa que ha 90% de chance de 
que o parametro populacional estara incluido no Intervaio; 
aceita-se erro de 10%. Portanto, um risco maior do que no IC 
95%. 

Se escolhido IC 99%, significa que ha 99% de chance de 
que o parametro populacional estara incluido no intervaio; 
aceita-se erro de ape nas 1%. 

I Erro-padrao e intervaio de confianga 

O Intervaio de confianga e calculado apos obtido o erro- 
padrao (standard error ; SE, em ingles). Para formar o IC 95%, 
parte-se da estimativa pontual, 4 qual se subtrai e se acrescenta 
dois erros-padrao. O valor correto e 1,96, mas, em termos 
aproximados, adota-se dois erros-padrao. 

Para os nao especialistas, como os leitores deste livro, o 
relato em que ha referenda ao intervaio de confianga tende a 
ser mais claro comparado ao que inform a o tamanho do erro- 
padrao. 


18,15 Relato do valor p 

Outra forma de lidar com o erro ao acaso e por meio do 
teste de hipdtese (ver 7.11, Valor p). Aplica-se um teste esta- 
tistico apropriado aos dados da pesquisa, O resultado do teste 
nos indicar a o correspondente valor p. A Interpretagao do 
valor p sugere se o acaso deve ou nao ser considerado explica- 
gao plauslvel para o achado. 
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A In terpretagao do valor p e 
sugestoes para o relato 

Ao relatar-se o teste estatistico utllizado na pesquisa* in for¬ 
ma-se^ pelo men os, o nome do teste, o valor calculado para 
este teste e o valor p (ver exempio). A Tabela 18.9 sintetiza a 
interpreta^ao do valor pea Tabela 18.10 contem sugestoes de 
como relata-lo. 


Tabela 18.9 Interpretato do valor p 

O teste estatistico informa um valor numerico, que e 
interpretado em termos de probabilidade (p). O teste pode 
variar mas a interpretagao do valor p e a mesma para todos os 
testes. 

O valor p indica se o acaso e explica^ao plausivei para os 
achados. 

Quanto maior o valor p, mais provavel que o achado tenha ocorrido 
por acaso. 

Um valor p alto (em geral, maior que 0,05*) sugere que o resultado: 

£ estatisticamente nao significativo; 

Nao ha diferen^as significativas entre os grupos (ou nao ha 
associate entre os eventos estudados); 

O acaso e explicate provavel para os achados. 

Quanto menor o valor p, menos provavel que tenha ocorrido 
por acaso; em outras palavras, quanto menor o valor p, maior a 
significancia dos resultados, 

Um valor p baixo (em geral, igual ou menor que 0,05*) sugere que o 
resultado: 

£ estatisticamente significative; 

Hd diferen^as significativas entre os grupos (ou ha associate 
entre os eventos estudados); 

Q acaso e explicate pouco provavel para os achados. 

Um valor p = 0,05 e interpretado como estatisticamente 
significative; a probabilidade de ocorrencia do resultado ter 
ocorrido por acaso e de apenas 5%, ou I em 20 vezes. 

Uni valor p = 0,01 indica que a probabilidade de ocorrencia do 
resultado ter ocorrido por acaso e de 1%, ou I em 100 vezes. 

Um valor p = 0,001 indica que a probabilidade de ocorrencia do 
resultado ter ocorrido por acaso e de 0,1%, ou 1 em 1000 vezes. 

O que influencia o valor p? O tamanho do efeito, a variabilidade e o 
tamanho da amostra. 

Cuidado com os err os do tipo 1 e do tipo 2, pois tern rela^ao com o 
tamanho da amostra (ver 8.12 e 8.13). 

O valor p nao informa ou esclarecei 

A validade da investigate se houver vies, o p nao assinalara ou 
deixara de assinaiar esse fato; 

A forqa da associate entre dois eventos; utilizar para is so 
medidas como o risco relative ou a razao de chances (o dds 
ratio); 

A relaqao causal entre dois eventos; essa e materia de 
julgamento, que se apoia em informa t es estatisticas, entre as 
quais o valo r p, mas precis a de informa ^oes adicionais para 
completa-lo. 

* Nas dencias da saude, e habitual considerar-se um valor p = 0,05 como o 

panto de corte para a dedsao Jiobre a significancia edatistica. Apenas por isso 

o valor 0,05 e aqui adotado. Podia ser outro, como 0,01, o que tana mais sen- 

tido em certas compara^bes. 

O valor pe abordado principaimcnte nas se^oes 7.11 e IS. 15. 


Tabela 18.10 Sugestoes para o relato do valor p 
em artigos cientificos 

Incluir men^ao ao valor p quando os dados sao relevantes, 

Informar o exato valor p (por exempio, p = 0,02). Q leitor devera 
saber interpreta-lo. Essa conduta e particularmente importante 
em valores p iguais a 0,051 e 0,049, que sao muito proximos e 
seriam interpretados diferentemente, segundo o ponto de corte 
usualmente adotado (0,05). Assim, assinaiar p = 0,04 e nao p < 
0,05. 

Assinaiar o valor p com duas casas decimals (p = 0,02, por 
exempio) e sufidente na maioria das situaqoes; ha pelo menos 
duas exce^oes: o menor valor p a ser informado e p = 0,001 e 
valores p menores que 0,001 sao transcritos como p < 0,001. 

Nao usar p = 00000, Essa e informa t° fornecida no pro grama de 
computagao eletronica. Melhor: p < 0,001. 

Indicar se houve ajustamento para multiplas comparaqbes. 

Lembrar-se que em ingles usa-se ponto em lugar da virgula: 0,05, 
em portugues, transforma-se em 0.05, em ingles. 

Em aiguns periddicos aceita-se atribuir asteriscos a probabilidades, 
tais como * para p < 0,05, ** para p < 0,01 e *** para p < 0,001. 
Portanto, mais asteriscos sao atribmdos ks habeas probabilidades. 23 
So usar esses sinais se for em habituais no periodico ao qual 
o artigo sera endere^ado (ver 19.17, Resultados da avalia^ao 
e statistic a). 


Exempio I8,15A Investigate sobre a eficacia de um 

tratamento por meio de estudos randomizados 

Os participantes sao aleatorizados para formar dois gru¬ 
pos e sub met! dos a os procedimentos defitiidos no respective 
protocolo. Os resultados da investigate sao interpretados 
como estimativas do que aconteceria se o tratamento fosse 
aplicado a toda a populate, As proposes de cura, apos um 
mes de tratamento, sao comparadas, dentre os que recebe- 
ram a droga A e os que receberam a droga B, usando-se o 
teste do qui-quadrado com um grau de liberdade. Os resulta¬ 
dos favorecem a droga A (71% e 57%, respect ivamente; qui- 
quadrado = 10,6; p = 0,001), Como o valor encontradc (p 
= 0,001) e menor do que o ponto de corte (p ~ 0,05), con- 
clui-se que a diferen^a e estatisticamente significativa. Existe 
uma cliance em 1000 de que a diferen^a encontrada se deva 
ao acaso. Como a chance e pequena, conclui-se que o acaso e 
explica^ao pouco provavel para os achados. A interpreta^ao 
e de que a droga A tende a produzir maiores percentuais de 
cura do que a droga B. 

A conclusao so sera valida se nao for detectado vies na 
investigate Convent, antes de concluir pela maior e head a 
da droga A, afastar outras explicates. Esta indicado verifi- 
car, por exempio, se as caracterlsticas dos grupos sao seme - 
lhantes e se nao foram introduzidas distorqoes ao coletar 
e Lidar com os dados. Em outras palavras, possiveis vieses 
devem ser procurados e afastados como explicates para os 
resultados. 

B Grausde liberdade 

Uma in forma to adicional e o numero de graus de liber¬ 
dade {degrees of freedom, em ingles). 

Em um estudo de correlate, por exempio, maneira cor- 
reta de comunica^ao dos resultados de coeficiente de cor- 
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relato de Pearson (r) seria: r = 0,54; graus de liberdade 

= 20 ; p = 0 , 01 , 

O valor p depends do numero de graus de liberdade (ver 
exemplo). Grau de liberdade e um concetto ligado ao tama- 
nho da amostra. Para um tamanho de amostra n, o numero de 
graus de liberdade = n - 2. 

Os programas computational de estatlstica determinam 
automaticamente o mimero de graus de liberdade. Talvez por 
este motivo esse numero pouco conste dos artigos cientificos 
recentes. 

Exemplo 18.15B A inlerpreta^ao depende do numero de 

graus de liberdade 

Em teste bicaudal e para um mesmo nivel de significancia 
(p = Q,05)> observe os correspondentes valores de “r” segundo 
varias suposi^oes de graus de liberdade (GL). 

GL - 5;r - 0,76. GL — 10; r = 0,58. GL = 20; r = 0,42. GL 
= 50; r = 0,27. GL = 200; r = 0,14. GL = 400; r = 0,10. 

Portanto, um valor digamos de r = 0,50 sera nao significa- 
tivo em amostra de pequeno tamanho, mas estatisticamente 
significative em grandes amostras. 

C A interpretagao de valores 
de p limit rates 

Por vezes, encontra-se afirma^ao sobre signific&ncla esta- 
tfstica limitrofe para uma diferen^a, caso de p = 0,06, p = 
0,07 ou p = 0,08. Esta correto interpretar os valores de p como 
limitrofes, quase estatisticamente significativos ou tendencia & 
significancia? Observe os dois lados da quest ao. 

Do ponto de vista exclusivamente est atfstico, um valor limi¬ 
trofe nos valores mention ad os nao e estatisticamente signifi¬ 
cative. Os achados nao significativos se distribuem ao acaso. 
Assim, nao se justificaria interpretar o achado como quase 
estatisticamente significative ou termo semelhante. 

Em algumas situates esta justificada a interpreta^ao de 
um p limitrofe. 

* Grandes diferen^as (ou associates fortes) encontradas 
em investigates com pequenas amostras 

Result ad os negatives em pequenas amostras sao de inter¬ 
pretative complexa (ver 8,13, Interpretato de estudos negati¬ 
ves: o erro do tipo 2 ). 

Exemplo 18.15C Autor aponta para significancia 

estatlstica limitrofe em artigo cientifko 

"Nenkuma diferen$a estatisticamente significativafoi encon- 
trada na prevalencia de doves lombares entre os que vivem em 
areas urban as (8,2%) e rurais (10,4%; p = 0,23). No entanto, 
comparando os mais ativos fisicamente (47,4%) e os de baixa 
atividade fisica (27,6%), os achados sao de signifiedneia estatis- 
tica limitrofe (p = 0,08)7 

A diferemja e grande entre os grupos comparados; 47,4% - 
27,6% = 19,8%. Pode-se perguntar: se o tamanho da amostra 
fosse maior, e posslvel que essa diferen^a se tornasse estatistica¬ 
mente significativa? Se a resposta for provavelmente sim, estaria 
justificado mencionar na interpretato o achado limitrofe. A 
inspe^ao do intervalo de confian^a auxiliaria a interpretato. 

* Realiza to d e anal ise s a d icion ais 

Para testar a hipdtese principal da pesquisa, calcula-se o 
tamanho da amostra. Esse numero, no entanto, e insuficiente 
para analises adicionais, dentre as quais, as de subgrupo e a 


multivariada. Elas comumente exigem maior numero de uni- 
dades, £ sempre conveniente ter em conta to da a conjuntura 
- ou seja, os outros resultados da literatura, e nao somente o 
dado quantitative de um unico valor p. A palavra final flea por 
conta do especialista na area, corn base no conjunto das infor¬ 
mates disponiveis. 

Em slntese, um results do limitrofe pode ser interpretado 
com flexibilidade. Uma boa conduta na reda^ao seria indicar, na 
se^ao de resultados, somente o valor p e nao interprets-lo como 
de significancia estatlstica limitrofe, tendencia a significancia ou 
palavras semelhantes. Na seto de discussao do artigo, o autor 
pode voltar ao assunto e confrontar os seus dados corn os de 
outras investigates sobre o mesmo assunto. Se os resultados 
apontam coerentemente para a mesma dire to, de signifitiin- 
cia estatlstica, esse fato seria real 9 ado, 0 que poderia sustentar 
a existencia de uma provavel diferen^a real entre os grupos (ou 
uma associate real entre dois eventos). Nesses cases, o inter¬ 
valo de confian^a mostrar-se-ia particularmente util por reve¬ 
lar a variabilidade de valores e, mats import ante, se os limites 
desse intervalo abrangem diferen^as clinicamente significantes. 
Re visa o sistematiea, se possfvel acompanhada de metanalise, 
poderia trazer importantes subsldios para esclarecer a materia. 

E Ajustamento do valor p 

Existem tecnicas de ajustamento do nivel de significancia para 
multiplas comparar^oes. Elas minimizam, mas nao eliminam o 
erro do tipo l. u,2S Uma possibilidade consiste em ajustar o valor 
p, para menos, proporcional ao numero de compara^oes (ver 
exemplo). Esse procedimento dificulta encontrar significancia 
estatlstica simplesmente pelo efeito do acaso. Nao ha consenso 
sobre a adequate de ajustamentos, Aceita-se faze-lo quando ha 
base cientlfica para as compara^oes e nao simplesmente opera¬ 
te aritmetica para justificar numerosas comparators cegas.^ 

Exemplo 18.I5D Ajustamento do valor p 

para multiplas compara^oes 

Se forem feitas cinco comparatoes com os resultados da 
mesma investigate, e conveniente haver ajustamento no 
ponto de corte do valor p. Uma possibilidade e a correto de 
Bonferroni. 2 ^ Divide-se 0 valor 0,05 pelo numero de compa- 
ratoes. Em caso de cinco compara^des; 0,05/5 — 0,0 i. Passa-se 
a adotar um valor p me nor que 0,01 para considerar 0 nivel de 
significancia estatlstica, em lugar do habitual 0,05. 


18.16 Relato da analise 
multivariada 

Os desfechos investigados em pesquisa clinic a ou epide- 
miologica sao de natureza multivariada, Consequentemente, 
para se conhecer a relato entre dois fatores e importante con¬ 
siderar a influ encia de outros el erne nto s ness a relato. Uma 
das maneiras de faze-lo e pela ado to do enfoque multi va- 
riado na analise dos dados. 

A Logica da analise multivariada 

Da-se o no me de analise multivariada ao conjunto de tecni¬ 
cas utilizadas quando a influencia de diversas variaveis e inves- 
tigada simultaneamente. 
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Em tempo: as explicates neste Livro estao restritas a pre¬ 
sent^ de uma so variavei depen dente em cada modelo de ana- 
lise, Pode haver mais de uma variavei depend ente em uma 
pesquisa (peso ao nascer, per Imetro cefalico do recem-nascido 
e outras), mas elas sao analisadas uma a uma. Se a pesquisa e 
sobre fatores de risco desses desfechos, a analise multivariada 
e feita separa dam ente para peso ao nascer e para perimetro 
cefalico do recem-nascido. 

O procedimento de analise multivariada esta mais em 
acordo com o que ocorre na vida real, pois fatores divers os 
relacionados de maneira complexa agem para produzir um 
efeito. Nos modelos matematicos multivariados, tenta-se levar 
em conta a complexidade da multicausalidade. Identificam-se 
as variaveis indepen dentes releva ntes para incluir no model o> 
seja por criterios racionais (segundo importincia teorica da 
variavei ou em acordo com a revisao da Literatura), seja por 
analise e statistic a previa da base de dados da pesquisa. Sao 
tambem incluldas intera^des a serem testadas. Por essa via, e 
deterrninada uma equaqao (ou modelo) que explique o com- 
portamento do desfecho em fun^ao das variaveis selecionadas. 
Para conhecer melhor esse tema, rever ostemas regressao sim¬ 
ples e regressao multipla em livros de estatistica. No exemplo 
anexo, ha tentativa de explicar a varia^ao no peso de recem- 
nascidos pela analise multivariada. 

Exemplo 18.16A Explicate para a varia^ao 

do peso ao nascer 

O peso dos re cem-nascidos (Y) varia, digamos, entre 1 e 5 
quilos. Por que essa varia^ao? Como explica-la? Uma possibi- 
lidade sera pela varia^ao na dura^ao das gesta^oes. Gesta^oes 
maislongas estao associadas a bebes mais pesados e vice-versa. 
Duraqao da gesta^ao e entao aceita como a primeira variavei 
indep end ente a comp or o modelo (X ). 

Outro fator a ser considerado e a nutriqao da mae, determi- 
nado pelo Indice de massa corporal (IMG). Maes com maiores 
valores de IMG tendem a ter tambem bebes mais pesados e 
vice-versa. O 1MC e escolhido como a segunda variavei inde- 
pendente (X^). 

Constrdi-se um modelo corn as duas variaveis, que expli- 
cara parte da variaqao do peso dos recem-nascidos. G modelo 
pode ser expresso por uma equaqao: Y = a + b L X t + b^X., 
-I- reslduo. G residue constitui a parte da varia^ao de Y nao 
explicada por X 3 e X^. Esse reslduo tende a diminuir se outras 
importantes variaveis preditoras forem adicionadas ao modelo 
(X^X 4 ,X s etc.). 

Digamos que fosse escolhido o fumo na gravidez como 
terceira variavei (X,). Maes fumantes tern bebes menores. A 
equaqao inclulda a variavei X^passaria a ser: Y = a + b r X 4- 
>>A - b ) x j -I- residuo, Provavelmente, o reslduo ficou menor, 
pois maior varia^ao do peso ao nascer e explicada pelas tres 
variaveis. 

6 liustra^ao de relato de 
analise multivariada 

G relato das tecnicas multivariadas deve esclarecer aspec- 
tos relevantesj sem os quais as informa^oes sao de diflcil 
inter preta^o - 3,16,27 * 28 Existem variates na forma de apresenta- 
qao em funqao dotipo de analise multivariada realizada . i(iJClJlM3 
Grienta^des gerais encontram-se na Tabela 18.11. Quatro 
modalidades sao muito empregadas em ciencias da saude, 
relacionadas na Tabela 18.12, sendo as mais utilizadas em 


Tabela 18.11 Orientaqao para proporcionar 
informaqao estatistica adequada no relato de analise 
multivariada 

Que tipo de modelo multivariado foi empregado? 

Que se fez com os dados desconhecidos {as perdas, missing data, em 
ingles)? 

Quais variaveis independentes foram escolhidas para inclusao no 
modelo e como isso foi feito? 

Se foram testadas interaqoes, de detalhes. 

Que programa estatlstico de computagao foi usado? 

O valor p foi unilateral ou bilateral? Em ausencia de men^ao, 
conclui-se que foi adotada a ops^ao bilateral. 

Funte: adaptada de Katz 2006. J 


Tabela 18.12 Tipos de analise de regressao mais 
utilizados em pesquisa em saude 


Tipo de analise 

Tipo de desfecho 

Regressao logistica 
(ou regressao logistica 
multipla) 

Variavei binaria (ou seja, dicotomica), 
do tipo saude ou doente e vivo ou 
morto. 

Regressao logistica com 
resposta poiitomica 

Variavei que tern tres o u mais 
categorias; por exemplo, a variavei 
satisfaqao do usuario, expressa peias 
categorias boa, regular ou ruim. 

Regressao linear multipla 

Variavei contlnua, como 0 peso. 

Modelo de risco 
proporcional ou 
regressao de Cox 

Tempo decorrido ate 0 aparecimento 
de um evento binario; por exemplo, 

0 tempo de sobrevida de pacientes 
com um tipo particular de 
neoplasia. 


pesquisas clinic as a analise logistic*i e as que usam curvas de 
sobrevivincia para estimar riscos. Ver o Exemplo 1, sobre a 
casuistic a em periddicos de clinica medica. 

Havendo confundimenio, o que geralmente ocorre em 
estudos observacionais, a apresenta^ao de tabela com analy¬ 
ses intermediarias e geralmente desnecessaria. A informa^ao 
import ante reside nos dados ajustados, como a da investigate 
sobre tab agism o descrita no exemplo 2 . Gs dados ajustados 
serao os de relevancia para a discussao dos resultados da pes¬ 
quisa. Na se^ao 6.23C, Estatistica inferencial, ha outra ilustra- 
qao de analise multivariada. 

Exemplos 18.16B Analise multivariada 

Exemplo 1 Present 9 a de andlises multivariadas 
em periddicos de clinica medica 33 
Foram examinados tod os os 452 artigos originals publi- 
cados de Janeiro a junho de 2006 nos seguintes periddicos: 

of Internal Medicine, British Medical Journal, JAMA, 
Lancet e Blew England journal of Medicine. Um total de 272 
(60%) utilizou analise multivariada, sendo 33% por regressao 
logistica (89/272) e 28% por analise de riscos proporcionais 
(76/272) . ’ 
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Exemplo 2 Relato de analise multivariada em 
investiga^ao sobre tabagismo 14 

Diversos fatores asso dados ao tabagismo foram investiga- 
dos em um estudo transversal: genera, idade, renda, escolari- 
dade, profissao e consumo de bebidas alcoolleas. Somente tres 
deles estao representados na Tabela 18.13. Nota-se que genera 
e uso de alcool estao associados ao fumo* ao passo que o grau 
de es cola r Ida de nao. 

As compara^oes sao feitas escolliendo-se uma categoria de 
referenda. Para a variavel genero, a referenda e o sexo femi- 
nino. O resultado mostra que os liomens fumam 44% mais do 
que as mulheres (odds ratio ” 1,44). Essa condusao provem 
da por^ao deste valor que excede a unidade, qual seja, 0,44. 
Transfbrmando-se a propor^ao em porcentagem chega-se a 
44%, O odds ratio (OR) e estatisticamente significative, pois 
o intervalo de confian^a nao inclui o numero 1, o valor nulo 
(ver Tabela 18,13). 


Tabela 18.13 Inquerito sobre habilo de fumar: 
result ad os da anilise de regressao logistic a 


Variavel 

Odds ratio 

Intervalo de confian^a de 95% 

Sexo mascuimo 

1,44 

1,24 a 1,66 

Escoiaridade 

0,95 

0,73 a 1,21 

Uso de alcool 

1,70 

1,44 a 1,99 


Observa^ao: as vamveis sao dicotu micas. As categorias de referenda para a 
calculo do OR sao o sexo feminino, a escolaridade alta (12 oq mats anos de 
estudo) e o nao llso de alcool. 

Fonte: adaptada de Moreira LB et at., 1 


18.17 Testeunicaudal ebicaudal 

Nos relates de estudos comparatives, um dos aspeetos a 
informar e o tipo de teste estatlstico utilizado, se unilateral 
(unicaudal) ou bilateral (bicaudal). Essa informa^ao foi mais 
importante no passado, antes do uso generalizado de progra- 
mas estatisticos para computador. A maioria dos resultados 
dos pro gramas atuais de estatistica fornece o valor p para a 
mod alidade bicaudal. Na ausencia de men^ao no texto, enten- 
de-se que foi us ad a a op^ao bicaudal. 

No teste bicaudal, o objetivo consiste em saber se ha dife- 
ren^as entre os grupo s, sem se importar qual grupo e privi¬ 
lege do. Exemplo de pergunta no teste bicaudal: hd diferen^a 
entre os grupos? Com a pergunta assim formulada, tanto faz, 
na analise estatistica, qual e o grupo em que lia melhor resul- 
tado. O acaso pode funcionar em ambas as dire^d es. For is so, 
o teste bicaudal (ou bilateral) e dito nao direcional. Se o resul- 
tado e expresso em termos de risco relative (RR), o objetivo e 
saber se o RR, calculado com os dados da pesquisa, e estatisti¬ 
camente diferente de 1. 

Uma unica dire^ao de resultados e considerada no teste 
unicaudal. Exemplo de pergunta apropriada para esse tipo de 
teste: o tratamento novo e melhor do que o tratamento habitual? 
For in dicar a dire^ao dos resultados, o teste deste tipo e dito 
direcional. 

Os editores de periodicos cientlficos solicit am que os tes¬ 
tes sejam bicaudais, pelo fato de serem mais conservadores 
- ou seja, exigirem maior difeoen^a para alcan^ar nlveis de 
significancia estatistica (ver exemplo). Em comentario que 


acompanlia as instru^oes aos autores do International Jounal 
for Quality in Health Care, adianta-se que "todos os valores p 
e intervalos de confianga devem ser bicaudais,, a nao ser que 
sejam apresentados argumentos convincentes do contrdrio” 15 
£ boa norma de conduta a postula^o a priori de um grupo 
ser melhor do que o outro para guiar a analise dos dados e 
conferir credibilidade aos resultados (ver 5.15C, Hipdtese do 
investigador e analise dos dados). No entanto, para avaliar a 
significancia estatistica dos resultados, os editores sugerem, 
nao a modalidade de teste unicaudal result ante de hipdtese a 
priori , mas a modalidade de teste bicaudal, por requerer maior 
diferen^a para alcan^ar nivel de significancia estatistica. 

Exemplo 18.17 Fonto de corte diferenciado para a 
decisao bicaudal e unicaudal 

Em um teste estatlstico com a distribui^ao normal, como o 
teste t, o ponto de corte para o nivel de significancia de 0,05 na 
modalidade bicaudal e t = 1,96, enquanto que para a modali¬ 
dade unicaudal, o valor e menon t ~ 1,64. 


18.1 Parecer do estatlstico 
sobre a qualidade do artigo 

A aprecia^ao final do estatlstico estara condicionada a opi- 
niao que tenlia, apos a leitura do texto em exame, sobre ade¬ 
quate do uso das tecnicas na investigate e do relato sobre 
elas. Sem um bom relato, o estatlstico nao pod era responder 
com convic^ao duas questdes que lhe sao formuladas. Essas 
questbes constam da parte final da Tabela 18.4 e sao repradu- 
zidas a seguir: 

* O artigo esta em padrao estatlstico aceitavel para pu- 
blica^ao? 

i Em caso negativo, o artigo podera ser aceito apos revi- 
sao adequada? 

O uso correto de termos tecnicos causa boa impressao e 
pode influenciar positivamente o parecer do revisor do artigo 
cientlfico. Naprbxima se^ao, sao mostra dos exemplos. 


18.19 Uso de termos tecnicos 

O domlnio da terminologia estatistica pelo escritor de 
artigo cientlfico se reflete positivamente na qualidade do relato 
de uma investigate. As palavras sao usadas corn mais de um 
significado na linguagem comum, mas, em estatistica e, de 
maneira mais ampla, em metodologia cientlfica, cada palavra 
tern sentido proprio. Nos relatos, esse sentido particular deve 
ser mantido, evitando-se o uso nao tecnico de termos estatis¬ 
ticos. 

A maioria dos relatos de pesquisas cllnicas e epidemlologi- 
cas gira em torno da apresentafao dos resultados principals, 
sua interpreta^ao, os problemas metodologicos subjacentes e 
os julgamentos sobre eventual rela^ao causal, Centre os temas 
que dominam a estatistica nessas pesquisas, estao a aleato- 
riedade dos eventos e os erros. Ligados a esses temas, estao 
conceitos como amostra probabillstica, varia^ao amostral, 
tamanlio da amostra, testes estatisticos, resultado estatistica- 
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mente significative, valor p, margem de erro das estimativa s, 
intervalo de confian<;a, erro do tipo 1, erro do tipo 2, poder 
estatistico da amostra, hipdtese nula, hipdtese alter nativa, 
teste unicaudal, teste bicaudal, vies de sele^ao, vies de aferi- 
bao e confundimento, Conceitos Importantes para lidar com o 
confundimento e bem interpretar a rela^ao elitre eventos sao 
aloca^ao aleatoria, emparelhamento, associate estatlstica, 
controle de variaveis, analise multi variada, interabao, multi- 
pi as compara^oes e analise de sub gr up os. Esses tern as for am 
abordados em diversas passagens deste livro. A seguir, alguns 
termos sao comentados, dentre os mats usados em estatlstica, 
cujo uso correto contribui para o bom conceito atribuldo a um 
relato de investiga^ao. 

►A Aleatorio 

O termo aleatorio, utilizado para qualificar as caracterls- 
ticas de determinadas amostras, significa recurso de sele^ao 
inteira mente ao acaso para escollier os sens componentes. 
No processo de sele^ao das unidades, utiliza-se gera^ao de 
mimeros pelo computador, tabela de numeros aleatorios ou 
outra forma de sorteio. Nao deve haver julgamento de valor, 
por parte do invest igador ou de qualquer pessoa, na sele^ao 
desta ou daquela unidade para comp or a amostra, A escolha 
ao acaso, da maneira como esse termo e entendido em estatls¬ 
tica, cons tit ui um meio nao distorcido de obter grupos para 
estudo, 

Como ha diversas maneiras de comp or uma amostra, o 
autor deve informar, no relato da investigate, o que foi feito. 
Quando o procedimento de escollia da amostra nao for ao 
acaso, no sentido estatistico, recomenda-se evitar o uso do 
termo aleatorio ou ao acaso. 

► B Sigmficativo 

Em estatlstica, o uso do termo significativo e de seus deri- 
vados, signihc&ncia ou significance estatlstica, esta restrito a 
interpreta^ao dos calculos: por exemplo, encontrou-se dife- 
ren^a estatisticamente significativa, Para nao causar confusao 
no relato da investiga^ao, o termo deve estar reservado a esse 
sentido apenas, 

Nao usar amostra significativa e sim amostra probabills- 
tica, amostra representativa ou outro adjetivo que melhor 
caracterize a condiyao da amostra. Da mesma maneira, 
deve-se evitar a expressao resultados cllnicos significations, 
empregando resultados dinicos importantes ou resultados 
cllnicos relevantes. 

► C Variavel 

To da caracterlstica sobre a qual se coletam dados em pes- 
quisas e denominada variavel. O sexo e uma variavel, pois ha 
duas categorias, masculino e feminino, e a idade, outra. 

O interesse do investigador e estudar variances e assim pos- 
sibilitar describees, explicaydes, predi^oes e interven^oes para 
mudar o curso dos acontecimentos. O que e constante nos 
seres human os tern pouco interesse como tema das pesqui- 
sas tratadas neste livro. Ninguem esta interessado em investi- 
gar o numero de flgados que um indivlduo tern, mas muitos 
estao investigando as caracteristicas e as relates entre o tipo 
de alimentab&o e a incidence de doen^as cronicas, para hear 
somente em um exemplo, 

Existem inumeras classificabdes de variaveis (ver 6.18 e 
6.19), dentre as quais, em termos de modelo causal, identified- 


las como independente e dependente (ver 6.18, Classificabao 
das variaveis). 

Variavel dependente e o efeito que se estuda, frequente- 
mente denominada variavel-resposta ou desfecho (outcome, 
em ingles). Em algumas investigabdes, como no teste da efi- 
cacia de uma intervenyao, pode haver a variavel dependente 
principal, ou prim aria, e a secundaria - e mesmo mais de uma 
primaria ou secundaria. Porem, a correia definibao dequal sera 
o desfecho primario e fundamental no protocolo de determi¬ 
nadas pesquisas (por exemplo, em avaliabao de ehcacia tera- 
peutica), norteando, entre outros, a construed da hipdtese da 
investigayao e o calculo do tamanho da amostra. 

Variaveis indepen dentes sao, por exemplo, os fatores de 
risco e as intervenydes. Sao tratadas genericamente como 
exposibdes (ver 8.16, Associabao e relabio causal). 

* D Parametro 

Para metro, em estatlstica, refere-se a caracteristicas men- 
su ravels da populate*, que sao usual mente desconhecidas.' 5,3 * 
Um re cense ament o as revelaria, uma vez que tais caracteris¬ 
ticas sao estimadas por meio de estatisticas obtidas com os 
dados da amostra, as quais vis am constituir uma aproximabao 
ao real valor do pardmetro populacional (ver exemplo). 

Exemplo 18.19D Parametro populacional e 

estatisticas da amostra 

Seja o parametro populacional "porcentagem de adultos 
obesos". Ele e usual mente desconheddo, mas pode ser esti- 
mado por meio de estatisticas provenientes de amostra pro- 
babilistica. Como ha erro na estimativa, e conveniente que 
o relato da porcentagem de adultos obesos obtida com os 
dados da amostra seja acompanhado pela margem de erro da 
estimativa - ou seja, do intervalo de confianba, usualmente 
de 95%„ 

O relato seria algo assim em textos cientificos: preValencia 
de 33%; intervalo de conhanba de 95% entre 30% a 36%. 

Nos jornais leigos, sairia provavelmente de outra maneira; 
pre Valencia de 33%; margem de erro de 3%. 

► E Inferencia 

Inference estatlstica e o processo de conhecer a popula- 
bao, de emitir conclusdes sobre ela, usualmente uma estima¬ 
tiva para o valor numerico do par&metro populacional, com 
base nas observayoes ou medibdes efetuadas nos individuos da 
amostra. Uma inferencia desse tipo esta baseada em calculos e 
em raciocinio probabilistico. 

Na inferencia nao estatlstica, hi julgamento de valor diante 
das informabdes disponlveis, O procedimento e qualitative, 
subjetivo, complexo, questionavel, mas necessario (ver 8.23, 
Val idade externa da invest igabao). 

F Associabao estatlstica e relagao causal 

Os termos associabao estatlstica e relabao causal nao sao 
sinonimos. Aqui reproduzimos o texto do inicio da sebao 8.17, 
Etapas no estudo da associabao de eventos. Naquela sebao, o 
letter encontrara mais detalhes sobre o assunto. 

"O estudo da relabao entre dots eventos e um processo em 
duas etapas: 

• A presen $a de associabao e verifica da o bje tiva men te, com 
o instrumental da estatistico^ comoo teste do qui-quadra- 
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do, o coeficiente de correlagdo, o risco relativo e a razdo 
i de chances 

• A existencia de nexo causal e materia para pondera$do, 
uma quest do de julgamento t suhjetiva” 


18.20 Cuidados adicionais 
na apresenta^ao de 
resultados estatisticos 

Ao assinalar a varia^ao para as medidas de tendencia cen¬ 
tral, empregar o que for correto. Por exemplo, quando re velar as 
caracteristicas da amostra e a informa^ao se referir & distribui- 
d&o dos valores em torno da media, usar desvio-padrao e nao 
erro-padrao. Se a varia^ao for em torno da mediana, assinalar 
o que foi empregado - intervalo inter-qu art il, por exemplo. 

Informar as estimativas - taxas de prevalencia, risco relativo 
e outras - acompanhadas do respectivo intervalo de confian^a, 
Ao relatar o teste estatistico na se^ao de resultados, indicar o 
seu no me, o valor do teste estatistico calculado com os dados da 
amostra e o nlvel de probabilidade. Por vezes, para evitar redun¬ 
dance, assinala-se apenas o valor p em outros locals do artigo 
cientifico original, por exemplo, na discussao e no resumo. 

Se uma variavel for um confundidor em potencial, isto e, 
se ha suspeitas de distorcer a associate investigada, e essa 
variavel nao tiver sido considerada no estudo - por exemplo, 
nao foram coletados os respectivos dados - ela nao pod era ser 
afastada como explica^ao para os acliados. Em tempo: a falta 
de dados sobre uma importante variavel podera ser uma das 
limitagoes da pesquisa, limita^ao essa que sera reconhecida 
pelo autor na se^ao de discussao do artigo cientifico. 

Lembretes do que evitar na apresenta^ao de resultados 
constant da Tab ela 18.14. 


Tabda 18.14 O que evitar na apresenta^ao de 
resultados estatisticos 


Estimativas pontuais sem margens de erro (os intervaios de 
confian^a). 

Nivel de significance estatistica sem indica^ao do resultado do teste 
estatistico. 

Precisao excessiva nos resultados; por exemplo, p = 0,234567 ou 

p = 0,000002. 

Nivel de significance estatistica de forma dicotomica; significativo e 
nao significativo oup^0,05ep>0,05. Melhor assinalar o valor 
p exato (p = 0,03); particularmente importante quando os valores 
sao proximo s a 0,05. 

Percentuais quando o mimero de casos e pequeno. 


► 18.21 Sugestdes 

A validade de um relato de artigo original pode ser questio- 
nada se os aspectos estatisticos nao forem devidamente apresen- 
tados. O bom relate nao ocorre por acaso; requer conhecimento 
e objetividade, dentre outras habilidades. A evidencia estatistica 


precis a ser mostrada como suporte para a conclusao da inves¬ 
tigate e a falta de informaddes desse tipo causa descendants 
no avaliador. A present de incoerencias no relate estatistico 
depde contra a pesquisa, mesmo que ela seja de boa qualidade 
nos demais aspectos. Pode fazer com que jamais seja publicada. 

Refletir sobre os aspectos estatisticos da investigate e 
recorrer a assessor ia de estatistico sao bo ns cam inhos para pro- 
duzir pesquisas e relates de boa qualidade. Em term os ideals, 
o estatistico estara envoi vido desde o inicio dos trabalhos, para 
participar no planejamento da pesquisa e na sua execu^ao, ana- 
lise e inter preta^o. As fallias no delineamento da investigadao 
raramente podem ser remedia das na analise dos dados ou na 
reda^ao do artigo, o que refor^a a necessidade da participate 
do estatistico desde a fase de planejamento do estudo, especial- 
mente quando do uso de tecnicas complexas, Nao sendo possl- 
vel manter o estatistico como colab or ad or const ante do investi- 
gador, situa^ao frequente em pesquisa com poucos recursos, o 
acesso esporadico a esse especialista pode ajudar muito. Ao ter 
contato com ele na fase de analise, nao for mule questdes gerais 
do tipo: Que fa 90 com esses dados? £ conveniente preparar-se 
previamente para o encontro. Para tal, medite sobre a analise 
a ser feita em rela^ao ao objetivo da investiga^ao. Essa refle- 
xao costuma influenciar positivamente a qualidade do relato. 
As questoes a serem respondidas com os dados da investigadao 
sao da responsabilidade do investigador. £ ele, nao 0 estatistico, 
quern define o problema a ser pesquisa do e a forma de como 
verificar se 0 objetivo da pesquisa e ou nao alcan^ado: por 
exemplo, fixando o desfecho principal para me dir 0 impacto de 
uma intervendao. O estatistico sera o coadjuvante, nao o ator 
principal, e podera auxiliar em muitos aspectos, tais como: a 
definidao do tamanho da amostra, o tipo de analise, a escolha 
do teste, o controle das variaveis geradoras de confusao, o teste 
das interadoes e a apresentadao dos resultados. 

Nao baseie a escolha do teste estatistico, do tamanho da 
amostra e outras decisdes metodoldgicas em alguma pesquisa 
anterior simplesmente porque investigadores procederam 
daquela maneira em conduces aparentemente semelhantes; 
eles podem estar equivocados. Tanto a escolha do teste esta¬ 
tistico como a determinadao do tamanho da amostra tern seus 
pressupostos que devem ser obedecidos - e mencionados ou 
referidos no artigo. 

Tome nota de tudo o que foi discutido durante ou apos o 
contato com o estatistico. As anotaddes auxiliarao na co tri¬ 
pos id&o de diversas partes do artigo. Tambem sera muito util 
um relatdrio minucioso preparado pelo estatistico que estiver 
envolvido na investigadao. 

Apresente os resultados de forma logica e forneda sucinta- 
mente as informaddes de estatistica que Ihes dao apoio. 

Empregue os termos estatisticos no sentido exato e tenha 
prud encia nas afirmaddes e conclusoes. 

Esclareda a precisao das estimativas, por exemplo, por meio 
de intervalo de confianda. Da mesma forma, ao aplicar teste 
estatistico, deve-se fornecer o resultado deste, acompanhado 
de informaddes essenciais, como o respectivo valor p. 

Informe o nome e a versao do program a estatistico para 
computador utilizado na investigadao, porquanto uns tern 
maior credibilidade que outros. A tendencia e de que novas 
versoes sejam de qualidade superior, incluindo avandos e eli- 
minando erros detectados em verso es anteriores. A referenda 
ao pro grama de informatica e a sua versao constituent infor- 
mad&o apropriada para compor a lista bibliografica. 

Raras sao as atividades humanas em que nao se utiliza a esta¬ 
tistica como instrument para a compreensao das situaddes do 
dia a dia e auxilio para decisoes. No passado, o conhecimento 
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de estatistica era privileged de alguns, aqueles com pendor 
para a matematica. O advento da informatica veto facilitar a 
analise e statistic a. A enfase mudou dos calculos, a tonica do 
ensino de entao, para os cardapios dos programas estatisticos 
de mkrocomputador, para a compreensao dos pressupostos 
no emprego das tecnicas estatisticas e para a interpreta^ao dos 
resultados da analise. Em outras palavras, passou a predomi- 
nar a aprendizagem das bases cientificas que permitem cum- 
prir bem as tare fas de indusao dos dados no computador, o 
que solicitar como analise e como interpretar os resultados. 
O conhedmento desses tenias tornou-se basico para a analise 
critica das informa^oes e mesmo para alguem decidir em usar 
ou nao o instrumental estatistico nas atividades de pesquisa. O 
nao domlnio desse conhedmento priva o pesquisador de um 
import ante auxllio para a to mad a de decisoes, Sem o recur so 
da estatistica, as decisoes passam a ser baseadas em impres¬ 
ses, intui^ao e outros caminhos menos confiaveis. 

Guide para que o estatistico Ida e aprove o texto final do 
artigo. 

Organize cuidadosamente todas as anota^oes sobre a pes¬ 
quisa e guarde-as. Elas podem ser necessarias no futuro. Muitos 
detalhes omitidos no relato da investiga^ao poderao ser solici- 
tados posteriormente pelo editor, seja para inclui-Los no texto, 
seja simplesmente para avahar a qualidade do trabalho. 

Os relatos dos aspectos estatisticos das investigates ainda 
sao deficientes, A solu^ao para o problem a passa por melhor 
conhecimento das bases da e statistic a por parte das pessoas 
envolvidas (ver Tabela 18.15). Como sugestao, convidamos o 
leitor a refletir sobre a seguinte afirma^ao; "A estatistica, como 
o poste ao Mb ado, deve servir mats para apoiar os resultados 
que para iluminar as condusdes,’- 7 

Se o leitor encontrou dificuldades para refletir sobre o 
assunto e entender o texto e as tabelas dos Capltulos 8 e 18, 
considerar a possibilidade de inscrever-se em curs os de bio es¬ 
tatistica, de epidemiologia, de metodologia de pesquisa ou de 
medicina baseada em evidencias. Bons cursos desse tipo for- 
necem conhecimento basico, util para compreender conceitos 
centrals, servem de estimulo para estudos mais aprofundados, 
facilitam a leitura de texto s cientificos e auxiliam a reda^ao dos 
resultados de pesquisas, 

Tabela 18.15 Caminhos para o aperfei<;oamento 
do relato dos aspectos estatisticos das investigates 

Os autores aprenderem os conceitos basicos de metodologia 
cientifica, epidemioiogia e estatistica. 

Os autores, editores e re vis ores bem compreender em o teor da 
informagao estatistica que um artigo cientifico deve conter. 

Os editores e re vis ores serem capazes de aval jar cuidadosamente os 
aspectos estatisticos dos textos cientificos. 

Os editores contarem com a assessoria de estatistico* para que todo 
artigo cientifico seja publicado com o respaldo de sua avaiiagao, 

Os leitores aprenderem a leitura critica de textos cientificos, 
inclusive a interpretagao de estatisticas, e passarem a exigir relatos 
com a informagao estatistica apropriada* aquela que fundamente 
de maneira adequada as conclusdes a que chegaram os autores. 

Os investigadores envolverem estatisticos nos sens proietos de 
pesquisa, de preferenda no inicio da invesfigagao, e nao ao sen final. 

Os estatisticos mdhorarem a sua capacidade de comuni cagao com 
estudantes, autores, editores e leitores. 

Fonte: adaptada de Lang & Sedc 2006. L4, 


18.22 Comentario final 

No capifulo, encontram-se diretrizes sobre aspectos estatis¬ 
ticos para orientar o relato dos resultados de uma investigagao. 
Elas complement am outras descrltas em capltulos anteriores 
(ver a segao 6.23F, Orientagao de leitura sobre estatistica). Nos 
prdximos dois capltulos, aborda-se a preparagao de tabelas e 
figuras, um import ante componente do ensino da estatistica, 
Todo esse material deve ser visto como de natureza introduto- 
ria, a servir de ponte para aprofundar estudos sobre o assunto. 
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I lustra^oes constituent maneira efidente de resumir informa- 
^des, valorizar o texto e atrair a aten^ao do leitor. Nao e de 
se admirar que quase todos os artigos cientlficos originais as 
contenham. O tema e abordado em dois capltulos neste livro: 
este capitulo e dedicado as tabelas e o proximo e reservado &s 
figuras. As razoes de adotar as denominates tabelas e figuras 
sao esclarecidas a seguir. O leitor me 110 s interessado em ques- 
tdes de terminologia deve dirigir-se a se^ao 19.2 para oomeqar 
a ieitura. Inicialmente, sao apresentadas gener alidades sobre 
tabelas, uma estrutura padrao para acomoda-las e as normas de 
sua prepara^ao. A rela^ao de reco men dadoes para a confec^ao 
de tabelas que consta da se^ao 19.10 e utilizada como roteiro 
para apresenta^ao dos assuntos no restante do capitulo. 


19.1 Terminologia 

For ilustragao entende-se, segundo o dicionario Aurilio, 
"imagem ou figura de qualquer natureza com que se orna ou 
elucida o texto”. Estao incluldas na denominate tabelas, qua¬ 
dros, figuras, graficos, fotografias, map as, esquemas, desenhos 
e outras formas de representa^ao. 

Terminologia adotada em 
publiea^oes internacionais 

Nas publicaqoes internacionais, sao utilizadas duas deno¬ 
minates apenas: tabela e figura. 

Exemplo 19.1 A Terminologia adotada pela 
Associate Americana de Psicologia 1 

Qualquer ilustra^ao que nao seja tabela e considerada 
figura. Pode ser quadro, grafico, fotografia, desenho ou outra 
forma de apresentagao. 

B Terminologia adotada em 
publica^oes brasileiras 

No Brasil* ha certa confusao, pois utilizam-se tres denomina¬ 
tes: tabelas, quadros e figuras. Ha entendimento geral de que as 
tabelas contem informa to numerica e, os quadros, informa to 
nao numerica. A seguir, estao resumidos alguns conceitos:" 

p Tabela: contem informa^oes numericas; as laterals da 
tabela sao abertas; o titulo fica na parte superior 
« Quadra: textos dispostos de forma metodica expond o obj e- 
tos ou fatos para serem apreciados em conjunto; o quadro 
co ntem informates escritas em suas celulas; as laterals do 
quadro sao fechadas; o titulo fica na parte superior 
■ Figura : terrno generieo para desenho s, fotografias, esque- 
mas, charges, graficos; o titulo fica na parte inferior. 

Na pratica, nem serapre e facil demarcar limites* especial- 
mente entre tabelas e quadros. A propria defini^ao de tabela, no 
dicionario Houaiss, informa que se trata de um quadro: "quadro 
composto de Rnhas e colunas que, separadas por filetes, formam 
casas em que se acham contidas palavras e algarismos". 

Pela dificuldade em separar quadros de tabelas, muitos edi- 
tores escolhem uma ou outra designa^ao e a usam coer entente- 
mente em to do o texto (ver exemplos). No presente capitulo, e 
seguida a conven^ao de usar apenas uma designa^ao: tabela. As 


instrut es do capitulo referem-se ao sentido restrito do termo: 
"forma nao discursiva de apresentar informagdes, nas quais 
o dado numerica se destaca como informagdo centraTJ Em 
outras palavras, as instrut es do capitulo aplicam-se a tabela 
cuja finalidade e “revelar a evidSnda numerica de determinado 
fendmeno”' 1 Por vezes sao designadas como tabelas estatisticas. 
As que contem somente palavras sao abordadas na se^ao 19.24. 

Exemplos 19.IB Diversidade de terminologia e de 
conceito para designar tabela e quadro 

Exemplo 1 Terminologia adotada no livro 
Epidemiologia: tearia e pratica " 

Os originais do mencionado livro foram enviados pelo 
autor a editora com as tabelas separadas dos quadros, seguindo 
orienlaqao de que as prime iras contem informaqao numerica e, 
os quadros, informa^ao nao numerica. Na revisao para publi- 
ca<^ao por parte da editora, as tabelas foram rotuladas como 
quadros e, no texto final, as denominates adotadas foram 
somente quadros e figuras. 

Exemplo 2 Terminologia adotada na i?evista da 
Sociedade Brasileira de Medidna Tropical 
Figuras, segundo consta nas instrut es para autores, 
incluem "alem das fotografias, os graficos, quadros etc™ 

Exemplo 3 Terminologia adotada na .Revista de Saude 
Publico, de Sao Paulo 

Nas instruqoes para autores do periodico, informa-se: 
"Quadros sao identificados como tabelas, seguindo uma unica 
numeraqao em todo o texto.” 


19.2 Para que servem as tabelas 

Ilustra^oes tern a propriedade de resumir import antes 
informates que, de outra forma, seriam diflceis de redigir e 
enfadonhas de ler. :,b Concorrem para simplificar o texto que, 
de outra maneira, conteria excesso de numeros e de explica¬ 
tes. No caso das tabelas, elas sao utilizadas para apresentar: 

* Da dos para os quais os valor es p recisos s ao a informat 0 
de maior importancia; as figuras sao melhor utilizadas 
para reaiifar tendencias ou rela^ao entre eventos (ver 20. i, 
Para que servem as figuras); se os valores serao utiliza- 
dos por outros pesquisadores, por exemplo, como parte 
de metanalise, o uso de tabela e preferlvel, pois fornece 
numeros exatos 

* Grande quantidade de valores numericos ou informa - 
tes uiuito complexas para serem descritas no texto ou 
mostradas em figuras 

* Sumario de informa tes. 


19.3 Qualidades da boa tabela 

Para que o leitor, ao inspecionar uma tabela, julgue-a logica 
e util, ela deve ter algumas car acter 1st icas, dentre as quais: 

* Autoexplicativa - nao ha necessidade de o leitor ir ao 
texto para compreende-la 





Capttufo 19 [ Preparagao de Tobelas 277 


* Relevdnda - por veicular mensagens relevantes, na falta 
de maneira mais adequada de mostrar a informant); uma 
importante caracteristica de uma ilustraqao e ampliar 
mais do que reproduzir o texto 1 

* Clareza - ao nao apresentar di field da de de entendi¬ 
mento; seu significado £ logo entendido na primeira 
inspe^ao 

* Simplicidade e condsdo - por acomodar o conteudo mf- 
nimo a ser mostrado e nada mais 

* Exatiddo - por expressar fielmente os dados 

* Objetividade - por nao misturar informa^ces que pre- 
judiquem o entendimento da mensagem central a ser 
veiculada; contem o essencial e nao detalhes que des- 
viam a aten^ao 

* Seq um da logka - por dar uma ideia de co ntinuidade e faci- 
litar a rapida compreensao do ordenamento dos dados. 

Se bem confeccionada, o leitor logo compreende a mensa¬ 
gem de uma tabela. w A boa tabela estimula o leitor a inter¬ 
pretar os dados, efetuar compara^oes e tirar conclusdes pro- 
prias. No entanto, mesmo uma tabela bem feita, ou qualquer 
ilustra^ao, deve estar acompanhada de comentarios, no texto, 
para informar os seus destaques ou o que se depreende da 
observaifao do seu con]unto. 


19.4 Estrutura da tabela 

A tabela e composta por tres partes (ver Tabela 19.1). 

* Parte superior, reservada ao titulo (ver prdxima se^ao) 

* Centro ou cor po, para abrigar dados e termos necess ario s 
a sua compreensao (ver se^ao 19.6) 

* Rod ape, que contem in formates adicionais (ver se^ao 

19.7). 


19.5 Titulo da tabela 

A parte de cima da tabela e destinada ao titulo. Antes do 
titulo, aparece a palavra Tabela e o numero de ordem no texto: 
Tabela 1 , Tabela 2 etc. 

Um bom titulo de uma tabela sera aquele que fornece ao 
leitor um rapido e claro entendimento do seu conteudo, O 
bom titulo concorre para tornar a tabela autoexplicativa. Em 
muitos aspectos, a prepara^ao do titulo de uma tabela nao 
difere daquela de um artigo cientifico (ver Capltulo 10 ). 

A Tamanho do titulo 

Os titulos informativos sao preferidos para tabelas mas, se 
contiverem muitos detalhes, tend era o a ser extensos - o que 
nao agrada editores de periodicos. Por isso, estabelecem-se 
limites, embora a literatura cienifica esteja repleta de exemplos 
em que os limites nao sao obedecidos, como veremos mais 
adiante. 

Exemplos 19.5 A Limites para o tamanho do titulo de 

ilustra^oes (Inclul tabelas e flguras) 

* Nas instru^oes da Associa^ao Americana de Psicologia, 
solicita-se um maximo de 10 a 12 palavras 

■ Nas instru^oes para autores do JAMA recomendam-se 
titulos de ate 15 palavras. 

1 Caminhos para a prepara^ao 
do titulo 

Os titulos sao preparados por tentativas. Uma conduta para 
compo-los e, inicialmente, indicar o que contem as casas da 
tabela. 


Tabela 19.1 Estrutura de uma tabela 

A - Titulo da tabela 

Tabela 1. Nuniero de nascidos vivos por sexo e estado civil, segundo o peso ao nascer, em amostra aleatoria de declarators de nascidos vivos 
de maes residentes no Distrito Federal, em 2006 

B - Corpa da tabela 

Cabe^alho da Cabe^alko da coluna 

coluna indicadora indicadora compkmentar Cabe^alhc das demais colunas 



Variaveis 

Categorias 

Peso ao nascer (em 

menos de 2.500 

gramas) 

2.500 e mais 

x 3 

P 

5exo do nascido vivo 

Masculine 

50 

462 

0,562 

0,45 


Feminino 

41 

447 



Estado civil da mae* 

Casada 

25 

320 

2,295 

0,13 


Solteira 

63 

556 




C - Rodape da tabela 

* Nao constava o estado civil da mae em 26 dedara0es de nascidos vivos. 
Fonte: tabela elaborada pelo autor com base em dados do Sinasc. 10 
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Da-se o nome de casa ou celula ao espa^o resultante do cru- 
zamento das linhas, na horizontal, com as colunas, na vertical. 
£ o Local destinado a os dados numericos e outre s sinais con- 
vencionais. 

A inspe^ao do periodico ao qual o artigo sera submetido 
mostrara o padrao prevalente de tltulos, o que Indica o cam!- 
nho a seguir. Nos period icos de medic ina cllnica, como o New 
England Journal of Medicinet os tltulos sao sucintos. Nos de 
saude publlca, especialmente em relatos de estudos descriti- 
vos, ten deni a ser extensos. Seja sue into ou detalliado, o titulo 
deve informar o que contem as casas da tabela. 

Exempos 19.5B Ideias para o inicio do titulo 

■ Se uma tabela mostra, no seu corpo, as diferen^as urba™ 
no-rurais de esquizofrenia, o inicio do titulo deve dizer 
exatamente isso: 

Diferenqas urbano-rumis nas taxas de esquizofrenia... 

• No caso de a tabela conter pares de casos e contoles, urn 
posslvel titulo seria: 

Distrsbuigdo de pares de casos e controles segundo ... 

C Titulo sucinto para uma tabela 

Frequentemente, uni breve titulo e sufieiente em tabelas 
de artigo cientlfico (ver exemplo). Isso p or que as tabelas, 
no seu interior, fazem referenda a uma niesma a mostra de 
participantes, local e epoca, e essas informaqoes estao des- 
critas no texto do artigo, Assim, detallies sobre “quem, onde 
e quando” nao precisam constar de cada tabela do artigo ou 
mesmo em nenhuma tabela. Nenhum mal entendido sur- 
gira dess a omissao. Em muitos period icos cientlfico s da area 
medica, os tltulos concisos predominam nas tabelas de rela- 
tos de investigate. 

Exemplo 19.5C Titulo sucinto de tabela 

CaracteHsticas basais dosparticipantes 

Contem 4 palavras ou 40 caracteres, incluldos os espa^os. 
Foderia ser ainda mais resumido: Caracterkticas dos partici- 
panteS) o que resulta em um total de 3 palavras ou 33 caracte- 
res, incluldos os espa^os, 

D Titulo detalhado para uma tabela 

Se as celulas da tabela contem numero de casos, o titulo 
poderia comefar por Numero de casos de... t Casos de... t 
Porcentagem de .... Prevalhicia (%) de ou Incidencia (%) de... f 
dependendo da forma de expressao da medida de frequeueia 
(ver exemplos). 

Alem de indicar o que consta nas casas da tabela, em 
muitos tltulos sao fornecidos esclarecimentos sobre a amos- 
tra, o local, a epoca ou outra caracterlstica que se julgue 
relevante Informar. A Tabela 19.2 resume orientates para a 
composi<fao do titulo de uma tabela ou figura. Essas orien- 
taqoes sao gerais, a serem adaptadas para cada situa^ao. 
Como assinalado, o titulo da tabela de um artigo cientlfico 
original pode ser simples, sem conter to dos os elementos 
mencionados. 

Exemplos 19,5D Tltulos detalhados de tabela 

Exemplo 1 

Casos confirmados de stfilis congenita , segundo regido, no 
Brasil em 2005 (ver Tabela 193) 


Tabela 19.2 Orientaqoes para a preparaqao do 
titulo de uma tabela* 


O que contem o interior da tabela? Ou seja, o que constam nas 
celulas da tabela? 

A que popuk^ao os dados se referem? 

O que indica o cabe^alho das colunas? 

Qual e o tipo de medida? Pode referir-se ao tipo de estudo ou a 
forma de analise. 

Qual e a abrangencia geografica dos dados? 

Qual e a abrangencia temporal dos dados? 

" AT£N(^AO: nao e necessario compor os tltulos de tabela de artigo cientlfico 
com os sets elementos assinalados; ver as explicates na se^ao 19.5. 


Tabela 19.3 Casos confirmados de sifilis congenita, 
segundo regiao. Brasil, 2005 


Regioes 

Numero 

Percentual 

Norte 

516 

9 

Nordeste 

2.061 

36 

Sudeste 

2.489 

43 

Sul 

296 

5 

Centro-Oeste 

379 

7 

Brasil 

5.742 

100 


Fonte: adaptada de Ripsa. 2008: 171.' 1 


Contem 11 palavras ou 74 caracteres, incluldos os espa^os. 
O titulo dessa tabela, adaptado para mostrar apenas o ano de 
2005, consta de um livro sobre indicadores de saude . 11 Como 
sao muitas tabelas naquele livro, de diferentes Indicadores de 
saude, locais e period os, e necessario que, no titulo de cada 
uma, essas especifica^oes sejam fornecidas. 

O titulo em apreifo esclarece: 

* Conteudo das casas da tabela: numero de casos confir¬ 
mados de sifilis congenita 

* Abrangencia territorial: regioes brasileiras e total para 
o Brasil 

* Abrangencia temporal: ano de 2005 

Exemplo 2 

Prevalincia (%) de diabetes melito na popula^do de 30 a 69 
anos em capitals brasileiras selecionadas e estimativa para o 
Brasil em 19S8 

Um total de 23 palavras ou 138 caracteres, incluldos os espa- 
90 s, Esse titulo, que corresponde 4 Tabela 19.17 apresentada 
mais adiante no capltulo, contem cinco tipos de informa^ao: 

* Conteudo das casas da tabela: percentuais de diabetes 
melito 

* Tipo de medida: preValencia; sao dados provenientes de 
inquerito transversal 

* Fopula^ao investigada: adultos de 30 a 69 anos de idade 

* Abrangencia territorial: capitals brasileiras e estimativa 
para 0 Brasil 

* Abra ngencia temporal: ano d e 19 8 8 . 
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Se a tabela mostrasse outras inform a^des, ess as tambem 
poderiam estar contempladas no titulo. 

Exemplo 3 

Caracteristicas basais dos dots grupos de mulheres segundo 
o esquema de tmtamenta com sulfato ferroso. Santo Amaro, 
Recife, 1996 

Contem 19 palavras ou 129 caracteres, incluidos os espa^os. 
Uma alternativa de titulo sucinto seria Caractensticas dos par- 
ticipantes. Sao 3 palavras ou 33 caracteres, Incluidos os espa- 
^os, Um titulo breve como esse esclareceria adequadamente os 
leitores do artigo cientlfico em que os resultados da pesquisa 
sao apresentados. 

Comentarios adidonais sobre 
titulo de tabela 

Note-se, nos exemplos do capitulo, que so a primeira letra 
da primeira palavra dos tltulos e dos nomes proprios e escrita 
com letra maiuscula. Abrevia^oes podem ser exce^ao a essa 
regra. 

Nas tabelas que apresentam cruzamento de variaveis, 
divulgadas pelo IBGE, aparecem as palavras por e segundo, 
sempre nessa ordem, para complementar o sentido do enun- 
dado (ver exemplo), Evitar colocar juntas palavras que pos- 
sam ter dupla conota^ao: por exemplo, convulsoes segundo 
sexo. 

Na presen^a de confundimento, o que geralmente o cor re 
em estudos observacionais, devem ser levadas em considera¬ 
te divers as variaveis, no intuito de neutralizar seus efeitos. 
Torna-se complexa a apresenta^ao de cruzamento de diversas 
variaveis sob a forma de tabela. Consequentemente, outras 
formas de apresenta^ao sao necessarias; ver 18.16, Relato da 
analise multivariada. 

Exemplo 19.5E As palavras por e segundo em titulo de 

tabela 

Prevalincia (%) de diabetes melito na popula$ao de 30 a 69 
anospor sexn, segundo rendimento familiar, em capitais brasi- 
leiras selecionadas e estimativa para o Brasil, em 1988 

Contem 28 palavras ou 177 caracteres, incluidos os espa- 
^os_ O numero de palavras (n = 28) ultrapass a os limites pre- 
conizados para o tamanlio do titulo, entre 12 e 15. No entanto, 
tltulos extensos em tabelas nao sao raros na literatura espe- 
cializada. 


19.6 Corpo da tabela 

Trata-se do local destinado aos dados numericos e aos 
term os necessarios a sua com preens ao. Na parte superior, 
encontra-se o cabe^allio, no qual localizam-se os termos que 
informam o conteudo das colunas e as unidades de medida 
emp regad as. 

A primeira coluna mostra o que esta contido nas linlias. 
Por isso, e chamada de coluna indicadora (ver Tabela 19.1). 
Nas demais, abalxo do cabe^alho, estao os dados numericos, 
palavras, siglas e sinais que devam ser usados, como dois pon- 
tos, tres pontos ou o que seja, Mais adiante, no capltulo, trata- 
remos em maior detalhe do corpo da tabela. 


19.7 Rodape da tabela 

Apos a linha horizontal de fechamento do centro da tabela, 
encontra-se o local para incluir explicate adicional, As notas 
de rodape sao utilizadas para tornar a tabela autoexplicativa. 
Elas complement am o que nao pode ser inserido no titulo, nos 
cabe^alhos da coluna ou nas linhas da tabela, 

A Tipos de notas de rodape 

Tres tipos de notas sao encontrados:' 

* Notas gerais: sao explicates relativas & tabela como um 
to do - fonte da tabela, por exemplo - e ao significado de 
abrevia^des, simbolos e assemelhados 

m Notas especificas: referem-se a uma coluna, linha ou 
item. G Grupo de Vancouver recomenda uma sequen- 
cia de simbolos para indica-las: t, t, § ... (ver a se^ao 
19.1 OB) 

■ Notas de probabilidade (ou estatisticas): para informar os 
resultados da avalia^ao estatlstica., 

E Credlto ao trabalho alheio 

A fonte bibliografica, de onde foi obtida a informa^ao, e 
assinalada em nota de rodape, se a tabela nao foi criada pelo 
autor. Pelo men os duas situates acontecem: 

p A tabela e reproduce de outra - deve vir acompanliada 
da referenda de onde proveio. Se de dominio publico, 
nao precisa de autoriza^ao para reproduzi-la 
Exemplos: 

Fonte: reprodu^ao de MG Pereira, com autoriza^ao. 
Fonte: reimpresso de MG Pereira, com autorizaqao da 
Editora Guanabara Koogan. 

p O proprio autor elaborou a tabela a partir de dados 
alheios - pode-se esclarecer no rodape da tabela de onde 
provieram os dados ou o original adaptado. 

Exemplos: 

Fonte: adaptada de ... 

Fonte: elabora^ao do autor com base em dados provenien- 
tes do IBGE (ver rodape da Tabela 19.1). 

C Detalhes no titulo ou em 
notas de rodape? 

A distribui<;ao de informa^oes entre o titulo e o rodape das 
ilustra^des varia entre os periddicos cientificos (ver exemplo). 
Detallies, seja no titulo e principalmente no rodape, simplifi- 
cam o entendimento, mormente quando se pro cede a inspe^ao 
superficial do texto ou a sua revisao. Sao particularmente uteis 
para o entendimento de complexas ilustra^des. A inspe^ao 
dos ultimos numeros do peribdico escolhido para submeter 
o artigo indicara a forma preferida de tabelas: se sao aceitas 
extensas explicatees no rodape ou se essas tern lugar somente 
no texto que acompanha a tabela, 

Exemplo 19,7C Explicates localizadas no titulo 

ou em nota de rodape 

No peribdico Epidemiology, o autor e instado a incluir o 
maxima de informa^oes no titulo e nao no rodape. 13 No New 
England journal of Medicine e na Science constata-se o oposto. 
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Muitas informa 96 es aparecem nos rod apes de fabelas e figuras, 
tais como esclarecimentos sobre a coleta de dados e a expres- 
sao dos result ados, assemelhando-se a um paragrafo de texto 
corrido. 


19.8 Escolha entre tabela 
e texto 

Texto ou tabela? Essa e frequentemente uma d livid a do 
escritor iniciante. Algo a respeito foi mencionado (ver 19.2, 
Para que servem as tabelas). Exploraremos um pouco mais 
esse assunto (ver exemplos). 

As tabelas com poucas informa^oes sao indesejaveis, assim 
como as imensas, usualmente dificeis de entender. Numerosos 
dados estatlsticos, quando expresses sob a forma de texto, sao 
igualmente dificeis de entender ou prove cam enfado no leitor, 
o que deve ser evitado. Nesses casos, e melhor que apare^am 
como tabela ou figura acompanhada de esclarecimentos no 
texto, Realces no texto nao sao para todos os itens da tabela, 
apenas para os seus aspectos mais importantes - que sao os 
relacionados ao objetivo da investigate - ou algum dado ati- 
pico de interesse. 

Exemplos 19,8 Escolha entre tabela ou texto 

Exemplo 1 Mensagem melhor dlvulgada 
sob a forma textual 

Os editores de periodicos cientlficos diriam que a Tabela 
19.4 ocupa muito espa^o, para pouca informa^ao. Poderia ser 
retirada e substitulda por uma simples frase, inserlda no texto, 
como: Foi encontrada prevalenda de 20% defumantes entre os 
mil universitdrios participates da pesquisa. 

Na eventualidade de ter de fornecer detallies, como a 
distribui^ao do liabito de fumar em diversas categorias, por 
idade e escolaridade, ai sim poderia ser mais conveniente 
adotar, no artigo cientiftco, a tabela em lugar da descri^ao 
em texto. 

Exemplo 2 Mensagem melhor dlvulgada 
sob a forma de tabela 

O texto a seguir nao constitui a melhor forma de comuni- 
car os result ados da pesquisa: 

Na observa^ao das 121 pacientes, a idade variou de 11 meses a 63 
anos, com media de 30,3 anos. O intervah entre 0 intcio da sinto- 
matologia e a consultafoi menor que seis meses em 70 pacientes 
(57,85%), de seis meses a um ano em 18 (14,78%) e maior de um 
ana em 33 casos (27,27%). Quanto ao sexo , 85 pacientes (70,24%) 
eram mulkeres e 36 (29,75%) em homens .... 


Tabela 19.4 Numero de fumantes em inqu£rito 
populadonal (dados fictidos) 


Habito de fiimar 

Frequenda 

Sim 

200 

Nao 

800 

Total 

1.000 


Uma tabela com tais dados seria preferivelpara o leitor. Um 
novo texto, sintetico, seria entao preparado para ajudar o leitor 
a entende-la. O texto complementary e nao seria a repeti^ao 
dos numeros da tabela. 

Exemplo 3 Mensagem melhor dlvulgada 

sob a forma de tabela 

Inqueritos transversals de base populadonal sobre amamen- 
ta$ao exdusiva emfilhos de mdes adolescentes foram realizados 
em diversos patses. No Mexico , a taxa de pre\>alenda da ama - 
mentagdo exdusiva, para os lactentes menores de 4 meses foi 
27 f 6% epara os menores de 6 meses, 23,1 %. Na Nicaragua, essa 
prevalenda situava-se em 31,9% e 29,5%, respectivamente. Nos 
Estados Unidos, 21% e ..... 

Uma tal forma de divulga^ao exige muito do leitor, espe- 
cialmente se 0 texto continua com a apresenta^ao de resulta- 
dos de outros paises. A forma tabular seria melhor escolha,, 
No caso, as taxas para cada idade seriam preferencialmente 
dispostas em colunas. £ mais facil apreender o significado e 
as diferen^as inspecionando colunas do que se organ!zadas 
em linhas de uma tabela ou em forma de texto. 


19.9 Uso do computador 

O pesquisa dor tern no computador um aliado confiavel, 
desde que tomadas as habituais precauqoes. Como assinalado 
(ver 7.22B): 

A maquina ordena os dados de acordo com instruqoes* Opesqui- 
sadorprecisa saber 0 que ele mesmo deseja e como os dados devem 
ser tratados. As decisoes sobre ordefiaffit? e apresenta^ao dependem 
dos objetivos da investiga^.ao e do conhecimento do pesquisador 
sobre esses assuntos - ou da assessoria que possa dispor . 

Os pro gramas de informatics, tipo Excel e Word, facilitam 
a tarefa de comp or tabelas, pois fornecem a estrutura a ser 
usada. Criam-se quantas linhas ou colunas forem necessarias, 
ins ere-se ou exclui-se 0 que for conveniente, converte-se texto 
para tabela e vice-versa, e dezenas de outras opera^oes. As 
mudan^as de forma e conte udo sao conseguidas por simples 
digitaifao. Dai a importancia de saber cria-las para bem funda¬ 
ment ar a comunica^ao cientlfica. 


19.10 Normas para a 
preparagao de tabelas 

Parodiando Quintiliano, em frase utilizada na abertura do 
Capltulo 3, pode-se afirmar que "ilustra^ao clara e a ilustra- 
(^ao impossivel de ser mal entendida”. Comp or tabela corn tal 
caracteristica e um misto de experiencia, criatividade, tentati- 
vas e obediencia a regras. 

A Inspe^ao de boas tabelas 

A inspe^ao de periodicos cientlficos de prestigio aponta 
para algumas caracteristicas das boas tabelas: 

* Tres tra^os horizontals sao suficientes:: um abaixo do ti- 
tulo, outro abaixo do cabe^alho e o terceiro para o fe- 
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chamento, na parte Inferior, acima do rodape; as linhas 
horizontals no corpo da tabela podem ser efetivamente 
snbstitnfdas por espa^os em branco, filetes incolores e 
outras tecnicas 

* Evitam-se as linhas vertical nas laterals, nao ha traces 
verticals, seja 4 esquerda, seja 4 direita 

* Nao sao usadas linhas obllquas, comuns no passado. 

► B Obediencia a regras 

As recomenda^oes do Grupo de Vancouver sobre a mate¬ 
ria estao reproduzidas na Tabela 19.5. No Brasil, as normas 
de preparaqao de tabelas sao elaboradas pelo IBGE 1 e adota- 
das pela Associate Brasilelra de Normas Tecnicas (ABNT). 
Os editores cientificos, no entanto, variam na forma como 
aceitam tabelas em artigos cientificos. isso Indica que as ins- 
truqoes para autores precisam ser lidas e o periodico, para o 
qual se plane] a enviar o artigo, Inspe cion ado com o intuito 
de verificar o que os editores esperam receber sob a forma de 
tabelas. Mais adiante (ver 19.27, Submissao de tabelas para 
publica^ao), o leitor encontra a transcriqao de alguns trechos 
sobre submissao das tabelas para publicagdo t que se encon- 
tram nas instru^oes para autores deperiodicos cientificos. 

Tabela 19.5 Normas de Vancouver para a prepara^ao 
de tabelas 


As tabelas captam informagoes de mo do eonciso e exibem-nas de 
modo eficiente; elas tambem fornecem informagoes em quaisquer 
niveis de detalhe e precisao desejados. A inclusao de dados em 
tabelas em lugar de apresenta-los no texto permite reduzir a 
extensao do texto. 

Digit e ou imprima cada tabela com espagamento duplo numa folha 
separada. Niunere as tabelas consecutivamente pela ordem de 
citagao no texto e Iomega um breve titulo para cada uma. Nao 
use linhas horizontals ou verticals internas. De a cada coluna um 
titulo curto ou abreviado. Os autores devem colocar o material 
explicativo era notas abaixo da tabela, nao no titulo. Explique em 
notas todas as abreviaturas nao padronizadas usadas em cada 
tabela. Para as notas, use os seguintes simboios, nesta sequencia: 

*, t. I, 5, ||, ft* **. 

Identifique medidas estatisticas de variagoes, tais como 
desvio-padrao e erro padrao da media. 

Certifique-se de que cada tabela e mencionada no texto. 

Se voce usar dados de outra fonte, pubiicada ou nao, obtenha 
permissao e indique a fonte por complete. 

Tabelas adicionais, contendo dados de apoio, muito extensas para 
serem publicadas na versao impressa, podem ser adequadas para 
a publicagao na versao eletronica da revista, armazenadas em 
um servigo de arquivamento, ou podem ser disponibilizadas aos 
leitores diretamente peios autores. Nesse caso, uma declaragao 
apropriada sera acrescida ao texto. Submeta tais tabelas para 
consideragao junto com o artigo, de modo que estarao disponiveis 
aos revisores. 

Fonte: Vancouver 2008: segau IV.A.10. |: 

C Oriental de leitura para 
as proximas segoes 

Os Itens que constant da Tabela 19.6 servem de roteiro para 
a apresentagao dos temas. 


Tabela 19.6 Instruqoes para a preparagao de tabelas e a 
sua localizagao nas segoes do presente capitulo 


Instrugoes Segao 

A tabela deve ser simples e autoexplicativa. 19.11 

Dentro do possivd, nenhuma celula da tabela estara 19.12 

em branco. 

Sao evitadas as tabelas em que a maior parte das 19.13 

celuias indique inexistencia do evento. 

O numero de classes de uma variavel e a amplitude de 19.14 
cada dasse devem estar fundamentadas em criterio 
logico. 

As unid ade s das medidas precisam estar claramente 19.15 

indicadas. 

Abreviaqoes devem ser evitadas ou, se usadas, 19.16 

informados os seus significados. 

Os re suit ados estatisticamente signifkativos devem ser 19.17 

assinaiados. 

Deixar claro a que base as porcentagens se referem. 19.18 

A tabela que contem totals facilita a compreensao dos 19.19 
resultados. 

O numero de casas decimals deve ser uniforme. 19.20 

As tabelas com tipos de informagao semelhantes 19.21 

devem ter disposigao semeihante. 

Precisa haver coerencia entre os numeros em tabelas, 19.22 
texto e figures eventualmente inclusas. 


19.1 Tabelas simples 
e a utoexp I icati va s 

As pessoas variam na capacidade de ler e compreender 
numeros e tabelas. Uma tabela de artigo cientffico nao deve 
ter dificuldades maiores de entendimento e ser preparada em 
fungao daquilo que se pretende realgar. Veremos dois tipos de 
tabelas: de distruibuigao de frequences e de associagao entre 
variaveis, 

Tabela de distribuigao de frequencias 

Em muitos artigos cientificos originals, provenientes de 
pesquisa clfnica ou epidemioldgica, a primeira tabela da segao 
de resultados contem as caracterfstlcas da amostra estudada. 
Ela abriga, pelo menos, os seguintes tipos de informagao esta- 
tlstica: 

■ Distribuigdo de frequincias: por exemplo, numeros ab¬ 
solute s e percentuais 

* Medidas de slntese e de variabilidade : caso da media de 
peso e respective desvio-padrao 

■ Numero depessoas na amostra (n): Quando o numero de 
participantes e sempre o mesmo, o n aparece no cabega- 
Iho (como na Tabela 7.5), no titulo ou em nota de rodape, 
e nao nas celuias da tabela, Se o numero de pessoas va- 
ria, os divers os tamanhos de amostra sao assinaiados no 
interior da tabela. Assim, tem-se a indicagao de quantas 
observances sao validas para cada variavel. 
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A maneira de apresentaqao e fun^ao do tipo de variavel e 
da forma como os dados da pesquisa foram organizados em 
escalas. Uma mesma variavel pode ser representada em mais 
de uma escala (ver exemplos anexos e as se^oes 6.18 a 6.20). 
Embora seja util como indicador e para faeilitar o enten- 
dimento, o agrupamento em categorias resulta em perda de 
informal oes sobre a distribui^ao da variavel quantitativa. 

Em termos de apresenta^ao dos resultados, duas re comen- 
da^oes podem ser uteis: 

■ Se a variavel tem muitas categorias, e preferivel mostra- 
las em colunas; "descer os olhos pela coluna de uma ta¬ 
bela” e maneira comum de analise, que facilita compa- 
ra^oes 

i As informa^oes, Lidas em sequencia, sao mais bem apre- 
sentadas se dispostas em linha. 

Exemplos 19,11 A A expressao dos resultados 

Exemplo 1 Hablto de fumar 

Os dados sobre a variavel hdbito de fumar sao coletados, 
digamos, como ntimero de cigarros comumidos ao dia > se 0, 1, 
2,3,4... A variavel e quantitativa discreta. Na fase de analise, os 
dados podem ser agrupados para formar categorias, como: 0; 1 
a 4; 5 a 19; 20 a 39; e 40 ou mais cigarros ao dia; ou entao, ape- 
nas duas categorias, de fumantes e nao fumantes. Nesse ultimo 
caso, poder-se-ia informar no artigo apenas a frequencia de 
fumantes na populate estudada. Por extensao, saber-se-ia a 
frequencia de nao fumantes. 

Exemplo 2 Nivels de colesterol s£rlco 

Cole sterol serico e variavel continua. Cada medi^ao efe- 
tuada em um individuo e expressa em mg/dl. Os dados sao 
agrupados em categorias (ver label a 19.7). Algumas cate¬ 
gorias podem ser reagrupadas, para indicar a quantidade de 
individuos com resultados altos ou baixos em rela^ao a um 
certo valor. No caso, poderia ser especificada a porcentagem 
de adultos com colesterol serico igual ou acima de 200 mg/dl, 
caracterizando grupo de maior risco para problemas cardio- 
vasculares. 

Exemplo 3 Casos de sifilis congenita 

Na coluna indicadora da Tabela 19.3, estao dispostas as 
grandes regioes brasileiras e, na coluna seguinte, as respecti- 
vas frequences de sifilis congenita. A sequencia das regioes e 
determinada por sua locaHza^ao geografica. Adota-se o sentido 
horario. Frimeiro, a regiao Norte e, depois, Nordeste, Sudeste, 
Sul e Centro-Oeste. Na ultima linha do centro da tabela, ha o 
total para o Brasil. 


Tabela 19.7 Distribuiqao do colesterol serico de 
adultos de 30 a 60 anos de idade (dados ficticios) 


Niveis de colesterol (mg/dl) 

Numero 

% 

Ate 149 

39 

3 

150-199 

387 

30 

200-249 

490 

38 

250-299 

284 

22 

300 ou mais 

90 

7 

Total 

1.290 

100 


Tabela 19.8 Resultados da aplica^ao de tr£s testes 
diagnostics em uma mesma serie de pacientes 
(dados ficticios) 


Testes 

M£dia 

(g) 

Desvio-padrao 

(g) 

Coeficiente de 
variacao (%) 

A 

300 

26 

8,7 

B 

250 

25 

10,0 

C 

200 

24 

12,0 


Cueficiente de varta^aa (%) = (de&vio-padrao/m6dia) X 100. 


Em cada tabela liavera um criterio mais apropriado para 
determinar a sequencia de apresenta^ao das variaveis e, de 
cada variavel, a sequencia das categorias que a compoem. Na 
Tabela 19.3 e tambem na 19.17, que mostra as taxas de diabetes 
em cidades brasileiras, o criterio e a distributee geografica. A 
ordem alfabetica poderia ser usada, se o criterio fosse facili¬ 
tar a procura pelo no me das cidades. Para ress altar diferen^as 
entre as que ap resent a in ma lores e men ores taxas da doen^a, 
as taxas poderiam ser ordenadas por ordem de frequencia, da 
mais alta para a mais baixa prevalencia ou vice-versa. 

Exemplo 4 Aplica^ao de teste diagnostic© 

A Tabela 19.8 contem Simula £ao de resultados da aplica^ao 
de tr£s testes em uma mesma serie de pacientes. 

Observation O teste A e o de menor variahilidade, visto 
apresentar o menor eoeficiente de variagdo. Uma frase concisa 
como esta poderia vir no texto como comentario & mencio- 
nada tabela. 

Exemplo 5 Investigateo s °bre quatro casos 

de doen^a rara 

As informatoes sobre cada paciente poderiam estar situa- 
das em quatro linhas, o que possibilitaria rapido entendimento. 
Na coluna Indicadora teriamos, de cima para baixo: Pacientes 
(como cabetallio), Paciente i, Paciente 2, Paciente 3 e Paciente 
4. Nas demais colunas estariam as caractensticas de cada pa¬ 
ciente: sexo, idade, resultados de exame cllnico, laboratorial e 
o que mais fosse necessario Informar. 

Exemplo 6 Revisao da literatura 

As revisoes da liter atura podem ser convenientemente 
sintetizadas em tabelas. Cada artigo relevante a ser incluido 
ocupa uma linha. As colunas sao preenchidas pelos diversos 
tipos de informa^ao a serem contemplados, tais como identi- 
ficatao (referenda do artigo), tipo de estudo, cenario (local e 
epoca), tamanlio da amostra, dura^ao do acompanhamento, 
perdas (numero e %), qualidade do relate (medida por uma 
escala), desfecho principal, efeitos ad versos, conclusao. 

Mesmo que a tabela nao seja usada para publica^ao, ela sera 
util na capta^ao de semelhant^as e diferen^as entre estudos. 
Podera aparecer em trabalhos de conclusao de curso, seja na 
intro duqao, na discussao ou como anexo ao texto principal. O 
leitor, se tentar comp or uma tab da desse tipo, ira se beneficiar 
ao inspecionar artigos de revisao sistematica e metanalise. 

B Tabela de associate de eventos 
(ou tabela de contingency) 

Numerosas pesquisas na area da saude tem o objetivo de 
investigar a rela^ao entre duas variaveis, caso de um hablto de 
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vida e uma doen^a. Fretende-se verificar se as mudan^as de 
uma acompanham as mudan^as na outra. Os resultados podem 
ser apresentados em tabelas, ditas de contingencia^ dassificagdo 
cruzada ou dupla entrada , Aqui, nos ateremos a forma mais 
simples de apresenta^ao de cruzamento de variaveis, conhecida 
como tabela 2 par 2 ou quddrupla. Cad a variavel e dicotomica, 
pois tem apenas duas categorias (ver exemplo), Ela nos permite 
indicar alguns prinripios basicos de composi^ao de tabelas, 

Dois aspectos merecem realce: 

* As tabelas sao lidas da esquerda para a direita. Portanto, e 
mais logico apresentarprimeiro a causa - a variavel expli¬ 
cative, antecedente ou independente - e, depots, o efeito, 
que e a variavel resposta, dependente ou desfedio 

* Os valores a serem comparados devem estar prdximos, 
um ao lado do outro, para facilitar o entendimento e es- 
timular as compara^oes. Esse prindpio e particularmente 
importante em tabelas de grande extensao. 

Se a variavel for expressa em maior numero de categorias, 
tambem pode ser composta uma tabela de contingencia com 
o numero correspondente de categorias: por exemplo, tabela 3 
por 2, tabela 3 por 3 etc (ver livros de estatistica), 

O relacionamento entre tres variaveis pode igualmente 
ser expresso em tabelas. No entanto, a interpreta^ao com Ires 
ou mais variaveis torna-se dificil. No passado, eram comuns 
extensas tabelas de contingencia nos artigos cientificos (ver 
7,14, Analise estratificada). Hoje, el as sao substituldas por 
uma de slntese que relate o resultado da analise multivariada 
(ver 18.16, Relato da analise multivariada). 

Exemplo 19.1 IB Tabela 2 por 2 

O uso de salto alto em mulheres (sim e nao) em rela^ao 
a presen^a ou ausencia de osteoartrite do joelho permite for- 
mar uma tabela 2 por 2 (ver Tabela 19.9). Os resultados indi¬ 
cam que nao ha associate entre os dois eventos, Essa tabela e 
usada aqui com finalidade didatica, Na vida real, muitos fato- 
res influeneiam um desfecho, de modo que a possibilidade de 
fatores de confusao deve ser averiguada e o relato refletir o que 
foi feito para lidar com o confundimento. Em geral, toma a 
forma de uma tabela de relato de analise multivariada. 


Tabela 19.9 Associaqao entre uso de salto alto e 
osteoartrite do joelho em investigate do tipo 
caso-controle (dados ficticios) 


Uso de salto alto 

Osteoartrite presente 

Osteoartrite ausente 

Sim 

190 

481 

Nao 

210 

479 

Total 

400 

960 

Ratat? de chances (ou 
a US. 

odds ratio) = 0,90 1 intervalo de conftan(;a de 95%: 0,71 


19.12 Preenchimento 
das celulas da tabela 


Dentro do possivel, nenhuma celula da tabela deve ser dei- 
xada em branco. Isso se aplica a todo o corpo da tabela, inclu¬ 
sive o cabe^alho. Mas ha situates em que e ilogico preencher 


a celula corn um numero; por exemplo, os dados nao estao 
disponiveis ou nao se aplica o seu calculo ou sua apresentaqao. 
Em tais casos, verihea-se a convenience de usar sigla, palavra 
ou sinal apropriado, com a correspond ente explicate do seu 
significado em legenda ou nota de rod ape (ver exemplo), 

O IBGE adota convenifao para uso de sinais (ver Tabela 
19.10). Em cada publica^ao desse drgao do Governo Federal 
aparece a chave para o entendimento da convene ao utilizada, 
mas o uso desses sinais em outros cenarios, sem esclareci- 
mento do que significant, pode gerar confusao. Para publi- 
ca^ao fora do pais, ha outras normas a serem obedecidas. 
Informar-se nas instru^des para autores do periodico, em 
manuals especializados 1 ' 7,1516 ou pela inspe^ao de numeros 
anteriores da revista em que se submeter a o artigo. 

Exemplo 19,12 Recomenda^ao que consta no manual da 

Associaqao Americana de Psicologia 

"Se uma celula nao puder ser preenchida porque os dados 
nao foram obtidos, insira um travessao naquela celula e expli- 
que o uso do travessao na nota ao pe da tabela.” 1 Aten^ao: 
essa e uma recomenda^ao para os editores de periodicos que 
seguem orientates que cons tarn no citado manual. 

Uma alternativa para dados faltosos {missing values „ em 
ingles) e usar abrevia^oes como "NA” (not available, not appli¬ 
cable ,; not analyzed). 15 Em portugues, seria "NA” {nao aplicavel, 
nao analisado) ou “ND” ( nao dispomvel). A abrevia^ao seria 
usada na celula e o seu significado explicado no rod ape. 


Tabela 19.10 Sinais convencionais, a serem inscritos 
nas celulas das tabelas* em substitute aos dados 
numericos, segundo o IBGE 


- 

Dado numerico igtial a zero nao resultante de 
arredondamento 


Nao se aplica ao dado numerico 

,.. 

Dado numerico nao disponivel 

X 

Dado numerico omitido a fim de evitar a 
individualiza^ao da informa^ao 

0; 0,0; 0,00; etc 

Dado numerico igual a zero, resultante 
de arredondamento de dado numerico 
originalmente positivo 

- 0; - 0,0; - 0,00; etc 

Dado numerico igual a zero, resultante 
de arredondamento de dado numerico 
originalmente negative 

Fonte: Eundat;ao Institute BrasilcLro de Geografia e Estatistica 1993, J 


19.13 Com paramo entre 
as celulas de uma tabela 


As celulas em uma tabela servem para mostrar varia^oes. 

Logo: 

* Tabela em que a maior parte das celulas indique a inexis- 
tencia do fendmeno deve ser reformula da. 

Quando a maior parte das celulas indica inexistencia, 
ausencia ou zero, a tabela esta provavelmente mal feita 
(ver exemplos), Nesse caso, pensar na possibilidade de 
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Tabela 19.11 Ntimero de casos de acne por faixa etaria (dados ficticios) 


Idade (anos) 

0-4 

5-9 

10-14 

15-19 

20-24 

25-29 

30-34 

35-39 

40-44 

44-49 

50 e + 

Frequencia 

1 

0 

25 

130 

123 

40 

0 

0 

0 

0 

1 


refazer a amplitude dos v a lores ou o numero e o tama- 
nho das classes da variaveL 

■ Coluna com informa^ao igual em todas as linhas deve 
ser elimlnada. 

Semelhante providencia e adotada em uma linha com 
as mesrnas informanoes em todas as celulas, Essa linha 
nao mostra varia^ao e, portanto, deve ser retirada. 

Exemplos 19,13 Cuidados na prepara^ao de tabelas 

Exemplo 1 Tabela em que algumas casas 
indicam aus£ncla do problema pesquisado 
A acne e um problema principalmente de adolescentes e 
adultos j ovens (ver Tabela 19.11). Port auto, a tabela poderia 
hear encurtada, restrita 4s faixas etarias mais afetadas. 

Exemplo 2 Colima em qne as casas tern 
inf or man ao semelhante 

Digarnos que todas as mulheres incluidas na Investiga^ao tern 
edema. Nao se justificaria, na maloria das situanoes, uma coluna 
com o cabe^alho edema e, nas casas dessa coluna, a informa^ao 
simpara todas asparticipantes. Variances de graus de edema, ao 
contrario, seriam bem represent ados em tabela. 


19.1 Numero e amplitude das classes 

O numero de classes de uma variavel e a amplitude de cada 
classe devem estar fundament ad os em criterio logic o. 

O numero de classes de uma variavel depende do numero de 
observances. Se forem poucas, havera poucas classes. O numero 
de classes tambem depende da amplitude da variavel, ou seja, da 
diferen^a entre o menor e o maior valor observado. Os livros de 
estatistica sugerem entre cinco e quinze classes, e, se possivel, de 
igual intervalo. No entanto, a observa^ao de artigos cientlficos 
da area da saude mostra que essas sugestdes nem sempre podem 
ser seguidas. Elas servem, contudo, como referenda de ordem 
de grandeza. O essencial e que as classes sejam compostas de 
forma a facilitar a interpretanao dos dados, as comparandes e 
a dar significado ao fato observado. Seguem alguns cuidados a 
serem observado s na construn&o das classes de uma variavel. 

A Intervalo de classes 

De posse do menor e do maior valor observado, constro- 
em-se as classes. Em um extremo da distribuinao, a classe deve 
incluir o menor valor e, no outro, o maior valor (ver exemplo). 
Muitas vezes, lia recomendanao, ou simplesmente habito, de 
apresentar as inform ago es sempre da mesma maneira, com o 
intuito de facilitar comparandes. 

Exemplo 19.14A Faixas etarias para expressar a 

distribuinao de dbitos 

A mortalidade por idade e, usualmente, tabulada segundo 
as seguintes faixas etarias, especificadas em anos: < T 1 a 4; 5 


a 9; 10 a 19; 20 a 29; 30 a 39; 40 a 49; 50 a 59; 60 a 69; 60 a 69; 
70 a 79; 80 anos ou mais. 

Uma alternativa para indicar os intervales de classe e subs- 
tituir "a" n por tra^o" A serie ficaria: < 1; 1-4; 5-9; 10-19; 20-29; 
30-39; 40-49; 50-59; 60-69; 70-79; 30 anos ou mais. 

B Classes mutuamente exdusivas 

£ preciso estar atento para a separanao das categorias da 
variavel. Elas devem ser mutuamente exdusivas. 

Exemplos 19.14B Categorias mutuamente exdusivas 
Exemplo 1 Idade de criannas 

O intervalo 1 a 4 anos significa que as criannas com a idade 
de 4 anos, 11 meses e 29 dias estao nele compreendidas. Ao 
completarem 5 anos, passam a pertencer ao intervalo seguinte, 
de 5 a 9 anos, 

Exemplo 2 Idade materna 

No caso de apresentar a idade materna em duas categorias, 
uma possibilidade seria: menos de 18 anos e 13 anos ou mais. 
Todas as possibilidades etarias estao contemptadas. Estaria 
incorreto se as categorias fossem menos de 18 anos e mais de 
18 anos. Nao liaveria local para as informanoes referentes as 
maes de exatamente IS anos. 

*■ C Sfmbolos 

Evita-se a utilizanao de simbolos de emprego incomum. 
Por exemplo, h e H para in dicar intervalos de classe sao pouco 
usados em textos de saude. Poucas re vistas cientlficas da area 
da saude aceitam essa forma de expressao. 


• 19.15 Unidades de medida 

As unidades de medida precisam estar claramente indi- 
cadas (ver a senao 15.6), Elas podem ser mellior apostas no 
titulo, na coluna indicadora, no cabenalho ou no rodape, do 
que no interior da tabela. 

Exemplo 19.15 Unidades de medida no cabenalho 

O cabenalho de uma coluna que contenlia informanoes sobre 
peso poderia ser peso (g) ou peso (em g). Ver a Tabela 19,8 para 
ilustranao de uso de unidades de medida no cabenalho, 


19.1 Abreviaturas 

As abrevianoes podem facilitar ou dificultar a leitura. No 
caso de ser imperativo o seu uso, visto a limitanao do espano 
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nas ilustrayoes, empregar os seguintes criterios (ver a seyao 
15.5): 

* Se as abreviayoes forem amplamente utiLizadas na litera- 
tura eientffica, como p para probabilidade, nao precisam 
de explicayao quanto ao sen significado; usar a forma 
padronizada de expressao (ver exemplo) 

* Se as abreviayoes nao forem de uso geral, explicar o sig¬ 
nificado em nota de rodape da tabela, mesmo que essa 
informayao conste do texto; lembrar-se de que tod a ilus- 
trayao deve ser autossuficielite 

* No caso das mesmas abreviayoes em varias tabelas, uma 
alter nativa para evitar a r epetiyao e situar a explicayao no 
rodape daprimeira tabela e, nas subsequent es, informa - 
se algo assim: 

O significado das abreviaturas e explicado na nota de 
rodape da Tabela l. ]D 

Exemplo 19.16 Abreviayoes multo empregadas 

em estatistica 

Algumas abreviaydes sao rotineiras em estatistica e seu sen- 
tido e entendido pelo leitor habitual de textos cientlficos, tais 
como: n — 390; r = 0,62; p = 0,001; Y = 20,2 + 4,32X. As 
abreviaydes significant, respectivamente, o tamanho da amos- 
tra (n), o coeficiente de cor relay ao (r), o valor p (p) e a equayao 
da ret a de regress ao, sendo Y a variavel efeito (ou dependente) 
e X a variavel antecedente (ou independente). 


19.17 Resultadosda 
avaliayao estatistica 

Os result ados estatisticamente significativos apostos em 
tabelas facilitam a Interpretayao. Eis algumas recomend ay des: 

* In dicar em cada tabela, quando for o caso, as medidas 
estatisticas utilizadas e assinalar as comparayoes em que 
ha diferenya estatisticamente significativa; somente infor¬ 
mal avaliayao estatistica para os dados relevantes 

* Utilizar o qu e for adequa do para exp ressar os resultados: 
intervalo de confianya, valor p, etc. 

A conduta que tende a prevalecer, pois recomendada 
pelo Grupo de Vancouver, e preferencialmente, indicar 
a margem de erro, pelo tamanho do intervalo de con¬ 
fianya. O Grupo de Vancouver assim se pronunciou: 
"evitar apoiar-se unicamente em hipoteses estatisticas, 
como o uso de valores p, uma vez que o mitem informa- 
yao quantitative importante. Sempre quepossivel, quan¬ 
tise ar e apresentar os achados junto aos indicadores 
apropriados de erro ou incerteza da mediyao, tais como 
intervalos de confianya.” n 

* Os intervalos de confianya e valores p podem ser relatados 
como nota de rodape ou no corpo da tabela, usualmente 
em coluna exclusiva 

° Para situar o intervalo de confianya em coluna, ver a 
Tabela 18.13 

a Para o valor p em coluna, ver a Tabela 19.1, no inicio 
do capltulo 

a Para o uso de valor p em tabela com o uso de asteris¬ 
ks, ver exemplo anexo. 

* O relate dos tamanho s de amostras, se diferentes em sub- 
grupos investigados, segue o mesmo principle delineado 


no paragrafo anterior - qual seja, se muitos numeros, 
melhor situd-los em coluna espedfica 

■ Q u anto ao teste, se uni ou bilateral, sub entende - s e qu e e 
bilateral na ausenciade menyao em contrario (ver 18.17, 
Teste unicaudal e bicaudal) 

■ Certificar-se de que a indicayao dos numeros esta cor- 
reta. Em portugues, escreve-se 0,05; em ingles, o equi- 
val ente e 0.05 

i Usar um mesmo criterio co er ente men te; o emprego de 
mesmo s criterios em todo o artigo indica rigor cientifico 
e essa impress ao e passada ao leitor e ao reviser quando 
o texto e submetido para publicayao. 

Exemplo 19.17 Indicayao dos resultados da avaliayao 

estatistica por meio de asteriscos 

Ao se referir ao valor p, recomenda-se, sempre que posslvel, 
indicar o valor p exato, como p = 0,008, e nao sob a forma de 
asteriscos ou de intervalos do tipo p < 0,05 (ver 18.15, Relate 
do valor p). No entanto, em muitos periddicos, e aceita a iden- 
tificayao dos resultados de testes estatisticos por asteriscos, 
quando ha diferenya significativa, ou seja, se a hipotese nula 
e rejeitada , 1 A probabilidade baixa recebe mais asteriscos, tais 
como: * p < 0, 05, ** p < 0,01 e *** p < 0 , 001 . 

A interpretayao dos valores se faz da seguinte maneira, 
especial me nte em textos em ingles (entre parenteses a termi- 
nologia empregada nesse idioma): 

■ p < 0,0 5 (s ta tisticatty sign ifi ca n f) 

* p < 0,01 (h ighly sta tis tica lly sign ifi ca n t ) 

■ p < 0,0 01 (very h ighly sta tisti tally sign ifi can f). 

A forma de apresentayao com o uso de asteriscos, sugerida 
para ser usada em textos de psicologia , 1 era comum no pas- 
sado, tambem em medicina. Hoje, em textos de medicina, e 
utilizada apenas em situayoes especiais, caso das matrizes de 
correlayao e das tabelas de apresentayao dos resultados de 
revisao da literatura,, 


19.18 Percentuais 

Numeros absolutes e relatives guardam relay ao que o leitor 
precis a conhecer. 

A Informant) sobre numeros absolutos e 
relativos no artigo 

Os numeros absolutos fornecem a informayao bruta; por 
exemplo, ocorreram 3 casos de dengue no ano, Os numeros 
relativos, como percentuais e faxas por mil, permitem efe- 
tuar comparayoes com maior facilidade, em especial quando 
o numero de participantes se refere a amostras de tamanhos 
diferentes. Nessa eventualidade, os numeros relativos sao mais 
informativos que os absolutos. fL conveniente, em muitas si¬ 
tuayoes, que ambos, absolutos e relativos, sejam apresentados. 
Um fornece respaldo ao outro. No entanto, a pletora de nume¬ 
ros e a redundancia sao des elegantes e contraprodutivos, de 
modo que o equilibria deve ser buscado. 

Os exemplos anexos ilustram a dificuldade de interpretayao 
isolada de cert as afirmaydes numericas. A composiyao de uma 
tabela em que ha numeros absolutos e relativos pode ser exa- 
minada no quarto exemplo. 
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Exemplos 19,18 A A express a o de resultados 

Exemplo 1 Numero absolute de ocorrencias 

Se o relate informa a “ocorrincia de 3 casos ”, o numero e 
de diffcil interpret a^ao. Pode significar muito, se referente a 
uma pequena familia, ou pouco, se incide na popula^ao de 
uraa grande cidade. Falta algo mats a informar: o tamanho do 
grupo etn que os casos foram observados. 

Exemplo 2 Niimero de mulheres partidp antes 

em investigate 

“Havia 67% de mulheres na amostra ” £ precise que se fa^a 
referenda ao total de pessoas que compoem a amostra para 
que se tenlia ideia do numero de mulheres equivalente ao per- 
centual info rm ado. 

Exemplo 3 Evolu^ao do quisto sinovial 

Em artigo cientlfico, foi apresentado o result ado do tra- 
tamento conservador do quisto sinovial. A Tabela 19.12 e 
uma reprodu^ao do que foi publicado. Nela, nao constam os 
numeros absolutes. A apresenta^ao dos resultados poderia ser 
melhorada se, alem do numero de padentes, houvesse cabe^a- 
lhos no corpo da tabela. O sinal de % poderia estar no cabe- 
^alho da coluna e nao no interior da tabela, A Tabela 19.13 
content as modifica^oes sugeridas. 


Tabela 19.12 Quisto sinovial do dorso do punho: 
resultados do tralamento conservador* 


Desapareceu 

46,3% 

Estacionou 

36,5% 

Diminuiu 

4,8% 

Evoluiu 

12,2% 

Resultado satisfatorio 

87,6% 


* Tabela reproduzida exatamente como divulgada em artigo cientifico. 


Tabela 19.13 Resultados do tratamento 
conservador de pacientes portadores de 
quisto sinovial do dorso do punho 


Evolu^ao do quisto 

Numero de padentes 

% 

Desapareceu 

74 

46 

Estacionou 

58 

36 

Diminuiu 

8 

5 

Progrediu 

20 

13 

Total 

160 

100 


Rejiultado satisfatorio em 140 pactcntes (87%). Evolu^ao satisfatoria tnclui as, 
categortas desapareceu, estacionou e diminuiu, 

Nota; tabela rcconstruida com os dadoi apresentados no artigo ccentifico e qoe 
sao os reproduzidos na taboia 19.12. 


Exemplo 4 Mortalidade per acidente de tr&nsito 
A Tabela 19.14 contem quatro colunas e informa o ocorrido 
de diversas maneiras. A primeira coluna apresenta as catego- 
rias da variavel sexo. A segunda esta reservada para o numero 
absoluto de dbitos de homens e mulheres. Sao as frequences 
registradas (ou observed as) no municipio, no ano conside- 
rado. 


Tabela 19.14 Mortalidade por acidente de transito 
entre jovens de 15 a 24 anos de idade, segundo o sexo, 
no Municipio X, ano Y (dados ficticios) 


Sexo 

Numero 
de dbitos 

Distribui^ao 
percentual 
de obitos 

Coeficiente de 
mortalidade* 

Masculino 

320 

80 

32 

Feminino 

80 

20 

10 

Total 

400 

100 

22 


" Coeficiente por mil. admitindo-sc 10 000 pessoas do sex.o mascoiino e & 000 
do sexo feminino. 


A terceira coluna apresenta a frequencia relative de dbitos 
em uma categoria, em rela^ao ao total de dbitos. De cada 100 
dbitos, 80 sao do sexo masculino. 

Na ultima coluna, os dbitos de uma categoria estao espres¬ 
sos em rela^ao ao efetivo da mesma categoria. No rod ape da 
tabela, const a a informa ^ao de que ha 10.000 homens e 8.000 
mulheres. A compara^ao, sob a forma de coeficientes, leva em 
conta essa desigualdade do tamanho dos segmentos popu- 
lacionais; de cada mil homens, morreram 32 e, de cada mil 
mulheres, apenas 10. No caso, foi anulado o efeito de uma 
categoria ter mais pessoas do que outra. A compara^ao indica 
3,2 vezes mais dbitos entre os homens, ou seja, o risco relative 
e 3,2. 

B Va lores pe rcentua is e 
tamanho da amostra 

O uso de percentuais para expressar resultados depequenas 
amostras nao e aconselhavelT Ha recomenda^des de evitar o 
seu emprego em amostra de menos de 100 unidades 14 ou de 
menos de 200 unidades, segundo instru^des para autores no 
Annals of Internal Medicine . i? Nas instru^oes desse periodico 
recomenda-se: 

* Usar uma casa decimal apenas (isto e, xx,x%) quando o 
tamanho da amostra e de 200 ou mais 

* Se inferior a 200, nao usar casa decimal (xx%, e nao 
xx,xx%); isso para evitar conferir um nivel de precisao 
que inexiste em pequenas amostras. 

C Apresentado de va lores percentuais 

Para a boa comunica^ao dos resultados de uma pesquisa, 
note-se que: 13 

* Raramente e necessario apresentar valores percentuais 
com duas casas decimais 

* Mesmo o uso de uma casa decimal, na maioria das vezes, 
nao e necessario. 

A escolha do numero mais adequado de casas decimais 
estar a condicionada a facilidade de compreensao dos resulta¬ 
dos e a forma habitual de expressao do evento. 

Algumas situa^oes incluidas nos exemplos desta se^ao 
ilustram o uso inadequado de percentuais e proposes. Sera 
mostrado que: 

* Na apresenta^ao dos valores percentuais, e preferivel 
utilizar formas de expressao que veiculem maior quan- 
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tidade de informaqoes; ver o Exemplo 1 da presente 
se^ao 

* Nao misturar, na mesma tabela, percentuais que se so- 
mam na vertical (coluna) e na horizontal (linha) pois 
confundem o leitorj ver o Exemplo 4 desta se^ao 

* Dentro de certos limites, quanto mats simples for a ta¬ 
bela, melhor; ver Exemplo s 5 a 7; mas atenqao: tabela 
excessivamente simples pode ser um mau uso do espa^o 
da re vista. 

A Tabela 19.15 contem dustra^oes do calcuLo de variances 
percentuais. 


Tabela 19.15 Cdkulo de variances percentuais 

Estudo comparative* do tipo ''antes e depots" 

Seja o caso de uma avalia^ao initial indicar 40 mg e a final 20 mg: 
houve redu^ao de 50%. A seguii, estao a formula e os calculos para 
se chegar ao resultado. Note-se que, no denominador, e coiocado o 
valor inicial, ou seja, a referenda para a coniparagao. 

Formula: 

Valor final - Valor initial 

- X 100 

Valor initial 

Calculos: 

20 - 40 -20 

- X 100 = —-X 100 = -0,5X100 = -50% 

40 40 

Estudo comparativo paralelo 

Seja o caso de uma avalia^ao no gmpo-controle indicar 60 mg e, 
no grupo experimental, 45 mg: houve diferenga de 15 mg, 
o que equivale a 25%. A seguir, estao a formula e os calculos 
para se chegar ao resultado. Note-se que no denominador e 
coiocado o valor do grupo-controle, contra o qual sera feita a 
compara^ao. 

Formula 1 . 

Valor do grupo experimental - Valor do grupo-eomlrole 

• — —-- — - ______ ■ |;;| 

Valor do grupo-controle 

Calculos: 

45 -60 15 

- X 100 = -- X 100 = 0,25 X 100 = - 25% 

60 60 


Exemplos 19.18C A expressao de resultados 

Exemplo 1 Expressao em percentuais 

A mortalidade decresceu de 20% para 10%. Ess a e uma afir- 
ma^ao mals util do que, simplesmente, a mortalidade decres- 
ceu 50%. 

Conclusao: na apresenta^ao dos valores percentuais, e pre¬ 
fer I vel utilizar formas de expressao que veiculem maior quan- 
tidade de informa^oes. 

Exemplo 2 Relate indevido de percentuais 

No grupo experimental tres ratos em sets melhoraram (50%) 
e> no outro t dots em seis (33%). 

Na re alidade, a diferen^a, entre os grupos, e de apenas 
uma unidade, o que pode ser simplesmente devldo ao acaso. 
A expressao, em percentuais - respectivamente, 50% e 33% 
- resulta, no entanto, em dlferen^a de 17%, equivalente a 


somente um rata, percentual que, tornado isoladamente, pode 
impressionar os desavisados. 

Conclusao: cuidado no relato e na Interpreta^ao de pe~ 
quenos numeros (ver 8.14E, Estatistica de pequenos nume- 
ros). 

Exemplo 3 Relato indevido de proposes 

Os resultados encontrados foram os seguintes: um ter$o dos 
ratos morreu , um ter$o sobrevtveu e o outro ratofugiu. 

Esse exemplo dos tres ratos e de domlnio comum, visto ser 
amplamente utilizado por especialistas. 

Exemplo 4 Percentuais em linhas e colunas 

A Tabela 1946 mostra numeros absolutos e relatives para 
homens, para mulheres e para ambos (total), mas e confusa; 
um exemplo a nao ser imltado. Nas colunas que informant 
percentuais, perceba que a maneira de apresentar os totals e 
diferente. Cada uma das colunas devia somar 100%. Na coluna 
"Homens %” o total indica 78,4 e devia ser 100. O mesmo para 
a coluna “Mulheres %" em que const a 21,6 e tambem deveria 
ser 100. 

O que o autor fez foi, no “Total” da ultima linha, usou 
outro criteria para o calculo dos percentuais. Mudou do sen- 
tido vertical para o horizontal; isso deve ser evitado. 


Tabela 19.16 Distribuiqao do numero de fumantes 
por faixa etdria e sexo (dados ficticios) 


Faixa etaria 
(a nos) 

Homens 

Mulheres 

Total 

n 

% 

n 

% 

n 

% 

Ate 34 

31 

5,2 

19 

11,6 

50 

6,6 

35-69 

536 

90,1 

142 

86,6 

678 

89,3 

70 ou mais 

27 

4,5 

3 

1,8 

30 

4,0 

Igno-rada 

1 

0,2 

0 

0,0 

1 

0,1 

Total 

595 

78,4 

164 

21,6 

759 

100,0 


Exemplo 5 Percentuais no interior de tab el as 

A compara^ao entre duas formas de apresenta^ao de per¬ 
centuais e mostra da na Tabela 19.17. Evitar preencher as celu- 
las da tabela com slmbolos quando eles podem ser omitidos. 
No caso, melhor situar % no cabe^alho da coluna (opfao A da 
Tabela 19.17) e nao no Interior da tabela (op^ao B da mesma 
tabela). 

Exemplo 6 Simplifica^ao de tabela 

A Tabela 19.18 revela algumas caracterlsticas dos partici- 
p antes de inquerito em duas op^oes de apresenta^ao. A op^ao 
B e mats clara e concisa. Se o numero de particip antes no 
inquerito nao estivesse informado no titulo (N = 1.400), uma 
terceira coluna estaria justificada na op^ao B para conter o 
numero de informaqoes disponiveis para cada variavel; desde, 
bem entendido, que esse numero variasse para cada caracte- 
rlstica., 

Exemplo 7 Outra ilustra^ao de simplifica^ao de tabela 

A Tabela 19.19 expoe caracterlsticas dos particlpantes 
de inquerito em tres opqoes de apresenta^ao. Comparam-se 
fatores de risco de residentes urban os e rurais. A op^ao A 
tern muita infbrma^ao redundante. A op^ao B e mais clara. A 
op^ao C e frequentemente a preferida. 































288 Artigos Cienttficos j Como Redigir, Pubficar eAvatiar 


Tabela 19.17 Pre Valencia ajustada por idade de diabetes melito na popula^ao de 30 a 69 an os 
em algumas capitals brasileiras e estimativa para o Brasil, em 1988: compara^ao de duas formas 


de apresenla^ao dos percentuais (a op^ao A £ a melhor 

Opf ao A 


Capitals sekeionadas e Brasil 

Prevalencia (%) 

Belem 7,2 

Fortaleza 

6,5 

Joao Pessoa 

8,0 

Recife 

6,4 

Salvador 

7,9 

Rio de Janeiro 

7,5 

Sao Paolo 

9,7 

Porto Alegre 

3,9 

Brasilia 

5,2 

Brasil 

7,6 


Fonte: adaptada dc Ministerio da Saude 1992. 12 


forma de apresenta^ao) 

Qp$ac B 

Capitals seiecionadas e Brasil 

Prevalencia 

Belem 

7,2% 

Fortaleza 

6,5% 

Joao Pessoa 

8,0% 

Recife 

6,4% 

Salvador 

7,9% 

Rio de Janeiro 

7,5 % 

Sao Paulo 

9,7% 

Porto Alegre 

8,9% 

Brasilia 

5,2% 

Brasil 

7,6% 


Fonte: adaptada de Ministerio da Saiide 1992. 1 - 


Tabda 19.18 Caracteristicas dos 1.400 participantes de inquerito: duas op^oes de 
apresenta<;ao dos resultados (dados lleticios) 



Qp$ao A 


Caracteristicas 

% 

n 

Sejco 

Masculino 

48 

670 


Feminino 

52 

730 

Op^ao B 


Bstado civil 



Caracteristicas 

% 

Solteiro 

40 

560 

Sexo masculino 

48 

Casado 

60 

840 






Solteiros 

40 

Analfabeto 



Anaifabetos 

25 

Sim 

25 

350 

.. 

..—. 

Nao 

75 

1050 

Desempregados 

10 

Desempregado 





Sim 

io 

140 



Nao 

90 

1260 




Qbservflf ao\ a op^au B e ibrma stmplificada de apnesenta^ao dos mes-mus dados da op^acj A. Note-se que assinalar apenas o per- 
centual e suficiente na op^au B, visto o ntimeru de participantes (N — 1,400) constar do titulo da tabela. 
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Tabela 19.19 Distribute de fatores de risco por local de resid£ncia em tr£s opcodes 
de apresenta^ao dos resultados (dados fictkios) 


Opf do A 


Fatores de risco 


Rural 



Urbatio 



% 


N 

% 


N 

Valor p 

Historia de cantata 

Sim 

18,6 


260 

21,2 


154 

0,15 

Nao 

81,4 


1.140 

78,8 


573 


Transfusao sanguine a 

Sim 

6,7 


94 

7,9 


58 

0,21 

Nao 

933 


1.306 

92,1 


679 


Cirurgia 

Sim 

313 


438 

27,7 


203 

0,08 

Nao 

68,7 


961 

72,3 


531 


Tatuagem 

Sim 

6,0 


84 

4,6 


34 

0,18 

Nao 

94,0 


1.315 

95,4 


703 


Op$ao B 

Fatores de risco 


Rural 



Urbano 



% 


N 

% 


N 

Valor p 

Historia de contato 

18,6 


1.400 

21,2 


727 

0,15 

Transfusao sanguinea 

6,7 


1.400 

7,9 


737 

■—i 

d>' 

Cirurgia 

31,3 


1.399 

27,7 


734 

0,08 

Tatuagem 

6,0 


1.399 

4,6 


737 

0,18 

ObservflfiM': a up^ao B £ uma forma 

simplificada de apresenta^ao dos mesmos 

dadus da up^ac 

t A. 



Na op^ao B, o N refere-se acus totals, de residentes urbanos € rurais na amostra. Curnpara^bes sati facilitadas, visto que 
somente estao reai^ados us percentuais da categoria sim. Pcrmite verificar se ha dados faltantes (ou se)a 3 se us totals di- 
feretn), observables essa dificil de ser obtida pela analise da op<jao A. 


Op^ao C 


fatores de risco 

Rural (%) 

Urbano (%) 

Valor p 

Historia de contato 

18,6 

21,2 

0,15 

Transfusao sanguinea 

6,7 

7,9 

0,21 

Cirurgia 

31,3 

27,7 

0,08 

Tatuagem 

6,0 

4,6 

0,18 


Ob&erva$ao\ compara^oes facilitadas, visto us percentuais da catcgoria sim para cada variavel estarem lado a iadu. Os 
numcros validuspara cada variavel foram umitidos pois sau praticamente os mesmus. h 1.399 oil 1.400. A melhor entre 
as tres updoes. 
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19.19 Totais em tabelas 

Os totals ou marginais estao situados usualmente na ultima 
linha ou na ultima coluna do corpo da tabela. 

Os totais faciiitam a compreensao 
da tabela 

Os totais i ns e rid os em uma tabela faciiitam a compre¬ 
ensao do seu conteudo e a compara^ao dos numeros de 
uma tabela com os de outra tabela, de uma figura ou de um 
testo (ver exemplos). Evita-se tambem de o leitor ter que 
calcular ele mesmo a soma ou outra opera^ao para chegar 
aos totais. 

Nas marginals, as informa^oes dispostas em numeros abso¬ 
lutes usualmente representam a soma das respect ivas parcel as. 
Se as informa^oes, nas marginals, sao expressas em numeros 
relatives, os totais podem representar a soma ou nao. Quando 
os resultados sao mostrados em coeficientes, as marginais con- 
tem medias e nao sornas, visto haver categories com valores 
superiores e inferiores a elas (ver a Tabela 19.14 e o exemplo 
anexo, numero 2). 

Exemplos 19,19A Totais em tabelas 

Exemplo 1 Numero de obitos 

Na ultima linha do corpo da Tabela 19.14, ha o total para 
cada coluna. Os numeros absolutos somam 400 obitos e, os 
percentuais, 100%, Eles representam a soma das parcelas, No 
entanto, os coeficientes sao, respectivamente, 32 por mil no 
sexo masculino e 10 por mil no feminine. O coeficiente medio 
para a popular ao ficara entre esses dois valores: 22 obitos por 
mil habit antes de ambos os sexos. 

Exemplo 2 PreValencia de fumantes 

Vamos supor que as taxas de prevalencia do habito de 
fumar, nas cinco regioes brasileiras, sejam 21%, 22%, 23%, 
24% e 25% (dados ficticios). A frequencia global, para o 
Pais, estara compreendida entre o menor e o maior valor: 
21% e 25%, respectivamente. Na verdade, estara provavel- 
mente entre 22% e 24%. Se tiver sido assinalado um valor 
fora desse intervalo, digamos 28%, ha um erro que precisa 
ser corrigido. 

B 0 que fazer quando os totais 
uitrapassam100%? 

O autor rigoroso verifica se as marginais das tabelas 
fazem sentido, sejam elas a soma ou outro valor de suites e. 
Discrepancias sao conferidas, corrigidas ou sao objeto de 
alert a ao leito r. 

Hi casos em que um mesmo individuo pertence a mais de 
uma categoria, de mo do que o total podera ultrapassar 100%. 
Basta alertar o leitor por meio de nota de rodape na propria 
tabela (ver exemplos). 

Uma situa^ao que pode resultar em totais diferentes de 
100% decorre de arredondamentos. Um alerta no rodape da 
tabela pode esclarecer que o total nao soma exatamente 100% 
por questdes de arredondamento. O melhor seria proceder a 
corre^des para que a soma seja 100%, como e mostrado na 
proximase^ao. 


Exemplos 19.19B Alertas para esclarecer totais que 
ultrapass em 100% 

Exemplo 1 Dados clinicos de amostra de pacientes 
Se os pacientes apresentam mais de um sinal ou sintoma, 
como tosses ooriza, dor de garganta e falta de ar, o total pode ser 
superior a 100%. Na apresenta^ao tabular desses dados, poderia 
constar na nota de rodape o seguinte alerta: O total exeede 100% 
porque os pacientes podem ter mais de um sircaJ ou sintoma. 

Exemplo 2 Fesquisa sob re o uso de metodos 
contraceptives 

Devida aofato de algumas mulheres utilizarem, ao mesmo 
tempo, dois metodos contraceptives (exemplo: pftula e preser - 
vativo), a soma interna dos metodos pode em algumas colunas 
exceder ao percentual geral. Essa e a nota de rodape transcrita 
de uma tabela de distribuiyao do uso de metodos contracepti- 
vos por idade em um artigo cientlflco. 


19.20 Casas decimais e 
arredondamentos 

Cuidados com o numero de casas decimals e com os arre¬ 
dondamentos tendem a melhor ar a apresenta^ao dos resulta¬ 
dos. Denotam preocupa^ao do escritor com a boa cornunica- 
$ao cientlfica, 

A Recomendagoes para casas decimais 

Manter uniformidade quanto ao numero de casas decimais 
de uma variavel Eis algumas reco men dadoes adicionais (ver 
tambem 19.18, percentuais): 

* Estabelecer numero de decimais em acordo corn a pre- 
cisao do evento; evitar a pseudoprecisdo - a situa^ao em 
que aprecisao da medida nao justifica o numero de casas 
decimais; por exemplo, o resultado foi 48,5417% satisfei- 
tos e 31,1842% insatisfeitos 

* Nao mesclar na tabela, para a mesma variavel, diferen¬ 
tes numeros de casas decimais: por exemplo, 19%, 1,3%, 
16,31% e 8,791%. Uma coluna com diferente numero de 
decimais e imediatamente notada pelo discrepante ali- 
nhamento e desagrada aos olhos 

* A leitura e mais facil com o uso de numeros inteiros ou 
corn uma casa decimal apenas. 

Exemplos 19.20A Casas decimais 

Exemplo 1 Peso de recem-nascido 

Um recem-nascido pesa 2.450 g, e nao 2.449,631 g, mesmo 
que a balan^a eletronica forne^a essa informa^ao em centesi- 
mos ou milesimos de grama. 

Exemplo 2 Idade m^dia de mulheres 

A media de Idade de um grupo de mulheres e de 26,3 anos 
e nao 26,33 ou 26,333. Uma casa decimal e geralmente sufi- 
ciente. Por vezes, sao preferlveis numeros inteiros sem casas 
decimals, como em relates com pequenas amostras. 

Exemplo 3 Taxa de prevalencia de diabetes 

A prevalencia de diabetes melito, em adultos, na cidade de 
Sao Paulo, no ano de 1988, foi 9,668%. No relato, e melhor 
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label a 19.20 Taxa de fecundidade especifica por grupo etario, no Brasil, em 2004: 
duas op^oes de apresenta^ao dos resultados 

Op$ao A Qp$aa B 


Grupo etario 
(anos) 

Taxa* 

Grupo etario 
(anos) 

Taxat 

15-19 

0,0714 

15-19 

71 

20-24 

0,1231 

20-24 

123 

25-29 

0,1088 

25-29 

109 

30-34 

0,0633 

30-34 

63 

35-39 

0,0310 

35-39 

31 

40-45 

0,0099 

40-45 

10 

45-49 

0,0012 

45-49 

1 

*Ndmero de ftlhos por mulher 


f Numero de fiihos por 

1.000 mulheres 


Fonte: tabela elaborada pelo autor com base em dados dispoilfveis na Ripsa 200B: 77.' : 

A upgao A tem muitas casas decimals. A multiplicand por mil resulta na opgao B h com eliminagao das casas decimals. 


arredondar o perce ntual. Informa r 9,7% ou 10% T dependendc 
do contesto ou audiencia. Os dados sobre essa pesquisa cons- 
tarn na Tabela 19.17. 

Exemplo 4 Teste estatistico 

Os resultados dos testes estatisticos mais usados, como o 
teste t ou o qui-quadrado, sao inform ados com duas casas 
decimals: por exemplo, t = 4,58. O valor p tambem, com duas 
casas decimals, com exce^ao de p < 0 , 001 . 

Exemplo 5 Taxas espedfleas de fecundidade 

A Tabela 19.20 apresenta as taxas de fecundidade expressas 
de duas maneiras: por mullier e por mil mullieres. A opqao A 
e us ad a por demografos. Eles a empregam como etapa Inter¬ 
mediary no calculo da taxa de fecundidade total, pois esta e 
amplamente utilizada como medida global de fertilidade. A 
op^ao B e preferida pelos profissionais do campo da saude, 
pois contem me nos algarismos, sem decimals, de mo do a ser 
interpretada mais facilmenie, 

Note-se que o numero de casas decimals e o mesmoi tres 
decimals no caso da Tabela 19.20. Essa uniformidade deve 
ser mantida no Interior da tabela e entre as que mostram uma 
mesma variavel. 

► B Arredondamentos 

Os arredondamentos de dados numericos sao feitos 
automatic a men te por computador, de modo que as regras 
tornaram-se menos importantes que no passado. Existe 
publicaqao do IBGE que mostra maneira elaborada de pro- 
cedimento.- Regras simples de como arredondar numeros 
encontram-se na Tabela 19.21 e sua aplica^ao no exemplo 
anexo. 

Um lembrete: ns cdlculos sao feitos com os numeros exatos, 
sem arredondados. Pequenas aproxima^oes nas diversas fases 
de calculo podem provo car substanciais diferenqas no resul- 
tado final. 

Exemplo 19.20B Arredondamentos: ajustamento do total 

Se o total for 99,9% e a parcela maior 48,3%, eleva-se o total 
para 100 % e acrescenta-se 0 , 1 % a parcela maior, que passa a 
ser 48,4%. 

Da mesma forma, se o total for 100,1%, o ajustamento desse 
numero para 100 % far& com que a parcela maior seja alterada 
de 48,3% para 48,2%. 


Tabela 19.21 Arredondamentos 


Abandonar o ultimo digito se for menor do que 5 {6,74 transforma- 
se em 6,7); aumentar de uma unidade quando o ultimo digito for 
igual ou maior do que 5 {6,76 passa a ser 6,8). 

Os arredondamentos so devem ser feitos uma unica vez. For 
exemplo, 6,746 se transforma em 6,7; mas, se foito em duas 
etapas, o valor sera erroneamente determinado como 6,8. Isso 
porque, na primeira etapa, 6,746 passa a ser 6,75 que, em novo 
arredondamento, transforma-se em 6,8. 

Os arredondamentos devem ser feitos na apresenta^ao final dos 
numeros e nao durante as etapas intermediarias de calculos, visto 
que, se utilizados nessas, podem alterar substancialmente os 
resultados. 

Se a soma das parcelas nao perfizer exatamente 100%, proceder ao 
ajustamento do total por adiqao ou subtraqao da parcela maior, 
conforme o caso {ver segao 19.20B, Arredondamentos). 


19.27 Disposigao semelhante 
das informagoes 

Um artigo cientifico deve primar pela coerencia, Como 
parte da avalia^ao da coerencia esta a verificaqao se uma tabela 
e ou nao necessaria. Se complementar o texto com informa- 
90 es relevantes, deve permanecer. Se duplicar ou confundir, e 
candidata a ser afastada. Razoes para afastamento sao a apre- 
sentaifao de dados irrelevantes, pouco relacionados entre si ou 
excesso de detalliamento. 

As tabelas corn tip os de informaqao semelliantes devem 
ter disposiqao semelliante. O Intuito e evitar ilusao de otica. 
Diferentes referenciais alteram a percep^ao, dificultam o 
entendimento e confundem as compara^oes. & conveniente 
que as variaveis e as categorias das variaveis tenliam a mesma 
ordem de aparecimento, os mesmos termos, 0 mesmo numero 
de casas decimals, as mesmas unidades de medida e outras 
semelhan^as. 

Exemplo 19,21 Disposi^ao semelhante das ilustra^oes 
de um artigo cientifico 

Qual categoria de uma variavel deve vir em primeiro 
lugar? 
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Se a variavel e quantitativa, obedece-se a ordem natural dos 
numeros: falsa etaria de 0-14 anos, 15-29 anos, 30-49 anos 
etc, 

Nas variaveis nominais, a decisao pode ser aleatdria ou obe- 
decer a preferencia pessoal, mas a ordem escolhida deve ser 
mantida nas ilustra^oes subsequentes. Se na Tabela 1 do artigo 
cientifico o genero feminino e a categoria primeiro mostrada, 
as demals tabelas do artigo devem guardar ess a mesma ordem 
quando apresentam as categories de genero. 

Em algumas situayoes, usa-se como criterio o risco em 
potencial, Caso de decidir situar primeiro a categoria de maior 
risco, Veja-se a Tabela 19,18: o criterio para as variaveis socials 
foi apresentar primeiro a categoria de maior risco: analfabeto 
(sim) e desempregado (sim). Tal disposi^ao tende a facilitar a 
interpreta^ao. Se a variavel fosse denominada empregado (e 
nao desempregado), a categoria de maior risco poderia ser 
empregado (nao). Essa categoria deveria aparecer primeiro no 
layout da tabela, 

Na Tabela 19.19, seguiu-se o mesmo criterio de apresentar 
primeiro a categoria de maior risco: historia de contato (sim), 
tmnsfusao sangulnea (sim), cirurgia (sim) e t at u agent (sim). 

Note-se ainda, nas Tabelas 19,18 e 19.19, que as compara¬ 
nd es de percentuais sao mais faceis de serem feitas em alguns 
formatos, em especial, quando os numeros relevantes estao si- 
tuados lado a lado e sem muitos outros que dificultam a inter- 
pretanao. Veremos que, na apresenta^ao de figuras, existe essa 
mesma preocupayao, a de dispor as informanoes em graficos 
de modo a facilitar a interpretanao, 


19.22 Coerencia interna 

O leitor espera encontrar coerencia entre os numeros 
no interior das tabelas e tambem entre as demais tabelas, o 
texto do artigo e as figuras, Caso haja discrepancies e, nao 
haven do engano, aconselha-se fazer a correspondents jus- 
tificativa. 

Exemplo 19.22 Coerencia de numeros de partidpantes 

em duas tabelas 

Dez pacientes nao foram submetidos d espirometria. Esse 
esclarecimento, no rodape de uma tabela que apresenta os 
result ados da espirometria em 190 pacientes, explica porque 
a referida tabela tem menos pacientes do que uma outra, no 
mesmo artigo, que informa as caracteristicas dos 200 pacien¬ 
tes que compdem a amostra. 


19.21 Escolha da melhor tabela 

Uma tabela deve conter informanoes relevantes devida- 
mente sintetizadas. No exemplo, lia comentarios sobre tres 
opnoes de apresentayao de um mesmo grupo de dados, 

Exemplo 19.23 Associanao entre idade da mae e peso do 
recem-nasddo em tres formas tabulares de expressao dos 
resultados de um inquerito em amostra probabilistic a 
(ver Tabela 19.22) 


A Interpretaqao da Tabela 19.22A 

* As estatlsticas estao embasadas em mil observances* ou 
seja, no peso de mil recem-nascidos 

* Sao 250 as maes com menos de 18 anos de idade e 750 
as com idade de 18 anos ou mais; respectivamente, 1/4 
e 3/4 da amostra 

* Ha 50 recem-nascidos de baixo peso entre as 250 maes 
corn menos de 18 anos de idade (1/5 = 20%) 

* Hi 50 recem-nascidos de baixo peso entre as 750 maes 
com 18 anos ou mais de idade (1/15 = 6,7%) 

* 10% dos recem-nascidos investigados sao de baixo peso 
(100 em 1.000, ver ultima linha) 

* Se o tamanho da amostra fosse de um numero que difi- 
cultasse os calculos, cad a um desse s per centuais teria que 
ser conhecido somente com o uso de calculadora 

* O numero minirno de observances, em cada celula, e 
de 50 recem-nascidos, o que confere certa estabilidade 
aos numeros relatives calculados nesta base de dados e 
atende ao presuposto para o uso do teste estatistico do 
qui-quadrado. O resultados desse teste (X J — 37,04; P < 
0,001) indica que o acaso nao e explicanao provavel para 
as diferennas. 

Comentarios: essa e uma tabela simples, mas a maioriados 
dados para compara£oes nao e fornecida. As pessoas expe- 
rientes na materia nao teriam dificuldade em interpreta-la. 
No entanto, muitos leitores nao tem paciencia ou tempo para 
fazer calculos adicionais. 

B Interpreta^ao da Tabela 19.22B 

Alem dos numeros absolutos aparecem tambem os per cen¬ 
tuais. 

* Nas quatro celulas centrals, os numeros relatives somam 
100% (5% + 20% 4- 5% 4- 70% = 100%), Em cada uma 
das celulas, informa-se o percentual em rela£ao ao total 
de recem-nascidos. Por exemplo, 5% dos recem-nascidos 
sao de baixo peso e de maes com menos de 18 anos 

* Na ultima linha, os percentuais referem-se a analise ho¬ 
rizontal da tabela: 10%+ 90% — 100%. Isso indica que 
10% dos recem-nascidos sao de baixo peso e 90% tem 
peso igual ou acima de 2500 gramas 

* A ultima coluna informa o percentual em analise vertical: 
25% + 75% = 100%; ou seja, 25% das maes tem menos 
de 18 anos e, 75%, 18 anos ou mais de idade. 

Comentarios : com a opyao B, chegariamos as mesmas 
conclusoes apontadas pela analise da op^ao A. Nao precisa- 
riamos de calculadora, como na op^ao A, pois os percentuais 
estao assinalados na propria tabela. No entanto, essa forma de 
apresenta^ ao exige algum esfor^o para compre end e-la. Nem 
todos tem essa facilidade de interpreta^ao de tabelas. Algumas 
observances adicionais: 

* Os sinais % estao assinalados, no cabenalho e repetidos 
no interior da tabela 

* As porcentagens poderiam ser assinaladas de maneira 
diferente. Por exemplo, todas somarem 100% em cada 
linha; ou entao, todas somarem 100% em cada coluna, 
Nesses casos, os % no interior na tabela teriam que ser 
outros, caso de 25% + 75% = 100%. A escolha dos to¬ 
tals de 100%, se na horizontal ou vertical, sera fun^ao do 
que se quer realgar. Mas atennao: nao se deve misturar. 
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Tabela 19.22 Relaqao entre idade da mae e baixo peso do rec£m-nasddo: cinco op^oes de 
apresentac^ao dos resultados (dados fictidos) 


Opf ao A 



Peso ao nascer (em gramas) 


Idade da mae (anos) 

menos de 2.500 g 

2.500 g ou mais 

Total 

Menos de 18 

50 

200 

250 

18 ou mais 

50 

700 

750 

Total 

100 

900 

1000 

X 1 = 37,04; P < 0,001.. 




Qp$ao 5 





Recem-nastido de baixo peso 



Sim 

Nao 

Total 

Idade da mae (anos) 

n n (%) 

n° (%) 

n“ (%) 

Menas de i8 

50 (5%) 

200 (20%) 

250 (25%) 

18 ou mais 

50 (5%) 

700 (70%) 

750 (75%) 

Total 

100(10%) 

900 (90%) 

1.000(100%) 

= 37,04; P < 0,00 L 




Op0o C 





Recem-nascidos 

Prevalencia de baixo peso 

Razao de prevalences 

Idade da mae (anos) 

(n B ) 

<%) 

(IC 95%)* 

Menos de 18 

250 

20,0 

3,0 (2,08 a 4,32) 

18 ou mais 

750 

6,7 

- 

Total 

1,000 

10,0 

- 


*IC 95%: intervals de confian^a de 95%. 


na mesma tabela, diferentes criterios para a soma dos 
percentuais pois causa confusao (verexemplo 4 dase^ao 
19.18C, Apresentac’ao de valores percentuais). 

C Interpretagao da Tabeia 19.22C 

Na op^ao C, In forma-se sinteticamente: 

* O percentual de recem-nascidos de baixo peso segundo 
a idade da mae 

* A propor^ao de recem-nascidos de baixo peso e tres vezes 
maior no grupo de maes jo veils que no das mais idosas 
(razao de prevalences = 3) 

* Como as estatlsticas provem de amostra probabilistica, foi 
mostrada a precisao da estimativa por meio do intervalo de 
confianifa; o numero um (o valor nulo) nao esta incluido en¬ 
tre os dois Iimites que definem o intervale de confian^a; logo, 
exists diferen^a estatisticamente significativa entre as taxas de 
recem - nasddo s de baixo peso segundo a idade da mae (ou a 
razao de prevalences e estatisticamente diferente de 1). 

E Comentarios 

Tres op^des de apresenta^ao tabular foram mostradas. 

A opvao A contem apenas os numeros absolutos, Os nume- 
ros relatives (%) facilitariam a interpreta^ao, 

A alternativa B, embora mostre numeros absolutos e rela¬ 
tives, peca por nao possibilitar o rapido entendimento do seu 


conteudo. A regra na confec^ao de tabeias, como mostrado 
anteriormente, consiste em procurar a forma de expressao 
mais condizente, que veicule as informa£oes relevantes corn 
clareza e concisao. 

A alternativa C inform a diretamente o que se quer saber: 
os percentuais de recem-nascidos de baixo-peso entre os dois 
grupos de maes classificadaspor idade, a razao de prevalences 
e a margem de erro. Provavelmente, entre as tres apresentadas, 
a alternativa C seria a preferida pelos bo ns revisores de arti- 
gos cientificos. Ela esta em acordo corn o que se recomendou 
anteriormente, na se^ao 7.IOC, da convenience em combinar 
os achados e express a-los por um linico valor de sintese, como 
aqui feito pelo calculo da razao de prevalencias. 


19.24 Tabeias que usam palavras 

As tabeias mostradas ate o momento sao ditas estattsticas. 
Tern por finalidade revelar a evidincia numerica de deter¬ 
minate fendmeno. Um outro modelo de tabela e a que usa 
somente palavras em suas celulas; ou seja, um quadro, como 
definido no inlcio do capitulo. Sao uteis para revelar informa- 
ifdes descritlvas e avalia^oes qualitativas. Como toda tabela* e 
usada para substituir inform a^oes que seriam muito extensas 
ou complexas para aparecer sob a forma de texto. Uma ampla 
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Tabela 19.23 Caracteristicas dos quatro period os de transit ao demogrdfiea 


Indicadores 

Periodo 1 

Periodo 2 

Periodo 3 

Periodo 4 

Fecundidade 

Alta 

Alta 

Decrescente 

Baixa 

Mortalidade por DIP 

Alta 

Decrescente 

Decrescente 

Baixa 

Mortalidade por DCD 

Baixa 

Crescente 

Crescente 

Alta 

Esperanga de vida 

Baixa 

Crescente 

Crescente 

Alta 

Populate infantil (%) 

Alta 

Crescente 

Decrescente 

Baixa 

Populate idosa (%) 

Baixa 

Baixa 

Crescente 

Alta 

DIP = Doen^at infetciosas e paratitarias: DCD 
Funte: Pereira 1995: 168.'' 

= Doen^aa cronico 

-degenerativaa, 




gama de situates pode justificar a composite de uma tabela 
desse tipo, entre as quais, para acomodar: 

■ Definigoes - um exemplo encontm-se na Tabela 6.5, que 
abriga definigoes de tipos de estudo 

* Classificagdes - ver a Tabela 6.18 sobre dassifica^ao de 
variaveis 

p Orient agoes, instrugoes ou recomen dagoes - as tabelas com 
as normas de Vancouver, distribuidas por todo o iivro, 
sao ilustra^ao 

- Evolugdo de eventos - ver o exemplo da transi^ao demo¬ 
grafica e epidemiologica, 

Exemplo 19.24 Slntese sobre a transi^ao demografica e 

epidemiologica 

A Tabela 19.23 resume a evolu^ao de sete indie ad ores em 
rela^ao aos quatro estagios da transi^ao demografica de um 
povo. Ela fornece, sinteticamente, visao panoramica da evo- 
lu^ao de indie adores complexos. Se nao fossem dispostos em 
tabela, demandaria um longo texto como explicate. Um pos- 
sivel problema com esse tipo de ilustra^ao e a simplifica^ao de 
concertos complexos, em que as nuances sao eliminadas. Em 
casos como esse, elas necessitam ser usadas criteriosamente, 
mas a vantagem da slntese tabular sobrepassa as pequenas 
limita^oes que possam ser apontadas. 


19.25 Numero de tabelas 
por artigo 

O autor tern de ser seletivo ao escolher as tabelas que 
ira mostrar. 1 Um numero grande confunde o leitor e repre- 
senta obstaculo para a compreensao da mensagem central 
da pesquisa. Tambem dificulta a composi^ao do layout das 
paginas. Requer-se proporcionalidade entre o tamanlio 
do texto e a quantidade de ilustra^des. For ess as e outras 
razdes, elas nao podem ser numerosas em artigo cientffico 
original, 

Nas normas de Vancouver, ha a recomenda^ao de exami- 
nar alguns exemplares da revista 4 qual se plane]a submeter o 
trabalho para estimar o numero de tabelas a serem usadas por 
1000 palavras de texto. n Um maxim o de tres a cinco ilu stra¬ 
nd es por trabalho, incluindo tabelas e figuras, parece ser um 
numero adotado por muitos editores cientificos em face da 


extensao habitual dos artigos: seria, digamos, uma ilustra^ao 
para cada 600 a 800 palavras. 


19.26 Tamanho das tabelas 

Embora a tabela deva ser simples e autoexplicativa, e pre¬ 
cise evitar os dois extremes: 

* Tabelas elementares, cujas informa^oes possam ser efi- 
cientemente dispostas como texto 

* Tabelas imensas, com numerosas linhas e colunas, pois 
sao de diflcil entendimento. 

Nao ha sentido em fornecer numerosas informa^oes apenas 
porque os dados foram cole tad os. As tabelas imensas, como as 
encontradas nos anuarios estatfsticos, precisam ser sintetiza- 
das para aparecerem em artigo cientlfico. As recomenda^oes 
a seguir podem ser life is se for decidido o procedimento de 
sintese. 

Reservar para as tabelas somente os dados relevantes rela- 
cionados diretamente ao objetivo da investigate e, mais espe- 
cificamente, ao aspecto enfocado no artigo. Na duvida, sele- 
cione e apresente o que for mais importante para a discussao. J 
Evitar a inclusao de dados pouco relacionados ao objetivo 
central da investiga^ao ou da tabela, assim como a profusao 
de de tallies. 

Se houver acordo com o editor do periddico, e possfvel 
informar-se no texto que os dados adicionais estao 4 dispo- 
si<;ao dos leitores em local apropriado - ver as instrugoes do 
New England Journal of Medicine na proxima se^ao. 

Uma tabela que nao caiba na largura da pagina de um 
periddico obriga o diagramador a adotar outras disposi- 
ifoes, que causam transtornos. O leitor, por exemplo, pode 
ter de virar a pagina para le-la. Em linguagem adotada em 
informatica, muda-se de retrato para paisagem, o que deve 
ser evitado. Os editores nao simpatizam com tabela que nao 
caiba no conteudo de uma pagina disposta sob a forma de 
retrato. 

Para construir uma tabela que se ajuste a largura de uma 
pagina ou coluna de um periddico, contam-se os caraeteres 
que a compdem. Ess a contagem inclui letras, numero s e espa- 
£os, e e feita na entrada mais larga, especialmente do corpo 
da tabela (ver exemplo), Fazendo-se o mesmo nas tabelas do 
periddico para o qual o artigo sera submetido, pode-se ajustar 
a tabela do artigo em conformidade ao que se encontrou na 
contagem do periddico. 
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Exemplo 19.26 Contagem do tamanho (largura) de uma 

tabela e sua interpreta^ao 1 

Se a contagem dos caracteres de uma linha exceder 60, a 
tabela nao ira caber na largura da maloria das colunas dos 
periodicos. Assume-se que a pagina e composta por duas 
colunas. 

Se a contagem dos caracteres de uma linha exceder 125, a 
tabela nao ira caber na largura da malaria das paginas dos peri- 
odicos. 

Para mats sob re esse assunto, ver os exemplos da prbxima 
se^ao, especlaimente o de numero 4. 


19.27 Submissaode 
tabefas para publica^ao 

Os editores cientificos variam na forma como aceitam tabe- 
las de artigos cientificos, embora ha]a um nucleo de exigencias 
comuns para to das as tabelas. 

A lnstru0es para autores 

Em mult as instru^oes para autores, encontra-se orienta^ao 
para a apresenta^ao de tabelas. 

Exemplos 19.27A SubmLssao de tabelas que 
acompanham um artigo cientifko segundo 
as instru^oes disponiveis nas paginas eletrdnicas de 
alguns periddicos cientificos 

Exemplo 1 New England Journal ofMedicine 2 

* Utilizar espa^o duplo nas tabelas (incluindo as notas de 
rodape) e fornecer um titulo para cada uma. 

* Tabelas extensas ou material complementar podem 
ser publicados somente no site do periddico ou de- 
positados no National Auxiliary Publications Ser¬ 
vice. 

Exemplo 2 Journal of the American Medical Association 
(JAMA) 25 

* Numerar todas as tabelas na ordem de sua cita^ao no 
texto 

* Incluir um titulo para cada tabela (um breve trecho, pre- 
ferencialmente, de nao mais do que 10 a 15 palavras) 

* Incluir todas as tabelas em um unico arquivo apds o ma- 
nuscrito 

* Referir a categoria do artigo, pois pode haver um limite 
no numero de tabelas para cada tipo de manuscrito. 

* Se uma tabela deve ser continuada, repetir o titulo em 
uma segunda follia, seguido por “cont.” 

* Instru^des para a elabora^ao de tabelas: essas instru^oes 
estao disponiveis em http://jania.ama-assn.org/inlsc/ 
tablecre ationinst. pd f. 

Exemplo 3 Annals of Internal Medicine 19 

* Numerar as tabelas com algarismos arabicos, na ordem 
em que aparecem no texto 

* As tabelas que foram elaboradas como anexo devem ser 
enumeradas como Tabela Anexa 1, Tabela Anexa 2, e 
assim por diante 


- Usar tltulos que descrevam concisamente o conteudo de 
uma tabela para que o leitor possa compreender o seu 
conteudo sem se referir ao texto 
• As tabelas podem conter abrevia^oes que nao sao per- 
mitidas no texto, mas a tabela devera apresentar, em sua 
nota de rodape, a explica^ao da abrevia^ao 
p Informar as unidades de medida para todos os dados 
numericos em uma coluna ou linlia 
p Situar as unidades de medida no cabe^alho de uma co¬ 
luna somente se essa unidade se aplicar a todos os dados 
numericos contidos nas colunas ou linlias. 

Exemplo 4 Psicologia: Teoria e Fesquisa 22 
p Devera ser encaminhada uma tabela por arquivo, incluin¬ 
do titulo e notas 

p G titulo deve ser alinhado com a largura da tabela e co- 
locado acima dela 

■ N a publica^ao impressa, a tab ela nao podera exceder 17,5 
cm X 23,7 cm (largura X comprimento) 
p Sua largura deve ser limitada a 60 caracteres, para tabe¬ 
las simples a ocupar uma coluna impressa, e a 125 ca¬ 
racteres, para tabelas complexas a ocupar duas colunas 
impressas, incluindo 3 caracteres de espa^o entre colu¬ 
nas da tabela 

p O comprimento da tabela nao deve exceder 55 linhas, 
incluindo titulo e rodape (s) 

p Para outros detalhamentos, especialmente em casos and- 
malos, o manual da American Psychological Association 
deve ser consultado. ! 

B Checklist para tabelas 

Algumas recomenda^oes de uso geral sao a seguir ap resen- 
tadas. 

p As instru^des para autores precisam ser lid as em cada 
nova submissao; ver os exemplos da se^ao 19.27A, re- 
cem - a presents do s, que sao ilustra^oes de como pro- 
ceder 

p A inspe^ao de numeros recentes do periodico para o 
qual se planeja enviar o artigo tambem auxilia a ado- 
tar o rumo correto e esclarecer duvidas. Aten^ao: essa 
busca por orienta^ao tern justificativa se feita em pe- 
riodicos de prestlgio, nos quais a equipe editorial esta 
preocupada com a qualidade e a uniformidade da in¬ 
formal o 

p As tabelas devem ser enviadas em espa^o duplo e sepa- 
radas do texto. Portanto, nao sao inseridas no meio do 
texto, salvo quando houver instruqdes ao contrario 
p Evitar usar espa^os, tabulates e formata^des diversas 
na prepara^ao das tabelas; podem melhorar o apecto 
visual mas dificultam o trabalho na secretaria do pe¬ 
riddico 

p Tod a ilustra^ao precis a ser reavaliada antes de sub- 
meter o artigo para publica^ao. G uso de checklist traz 
objetividade ao proce dimen to de revisao (ver Tabela 
19.24). 


19.28 Sugestdes 

As tabelas, assim como as figuras, sao recurso para ana- 
lise dos dados e para apresenta^ao dos resultados. Se bem 
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elaborates, simpllficam o entendimento dos resultados de 
uma pesquisa, Assim, dominar a arte e a tecnica de produ- 
zir ilustra^oes de forma adequada costuma ser preocupa^ao 
constante de pesquisadores. Ensinamentos sobre prepara- 
^ao de tabelas foram mostrados no capltulo e mais pode ser 
encon!rado em livros de estatlstica, em especial na parte 
que trata da estatlstica descritiva, nos de metodclogia cien- 
tifica e em manuais de normaliza 9 ao. ]J,ls ' !t, Existem diversas 
maneiras de apresenta^ao dos resultados de uma pesquisa 
em fun^ao, entre outros, do objetivo a alcan^ar, do tipo de 
variavel e da analise estatlstica efetuada. Os livros de esta- 
tistica mostram os principals modelos, e a inspe^ao de arti¬ 
gos cientificos nas boas revistas possibilita que a pessoa se 
inteire da melhor maneira de relatar um particular tipo de 
analise estatlstica. 

Como ha regras de confec^ao de tabelas em muitas fontes, 
e sempre conveniente seguir aquelas adotadas pel a re vista & 
qual o artigo sera enviado. Nem sempre, porem, as instru- 
^oes para auto res contem recomenda^oes sobre feitura de 
dustra^oes. 

O autor do artigo e o responsavel por mostrar somente os 
dados relevantes, de acordo com os objetivo s da investigate. 
Apesar das ilustra^des revelarem os resultados com mais pro- 
pried ade que o texto corrido, el as nao devem ser numerosas. 
Esse e outro cuidado que se deve ter ao submeter artigo para 
publica^ao: qual seja, ater-se ao numero maximo permitido 
de ilustraifoes. Raramente ultrapassam cinco ilustra^oes, 
incluindo tabelas e figuras. 

Cad a ilustra^ao deve ser analisada de modo a se decidir 
se e a forma mais clara e simples de apresentar a informa^ao. 
Somente utiliza-la se satisfizer essa condi^ao. 

Verifique se os totals e os numero s relatives (percentuais, 
taxas por mil e outros) estao corretos. Se os percentuais nao 
somam 100%, procede-se a arredondamento ou informa-se o 
motive da discrepancy em not a de rodape. Nao deixar duvi- 
das quanto a populate a qual os totals ou os percentuais se 
referem. 

£ preciso averiguar se os titulos sao adequados e comparar 
os de uma tabela com os de outra. Fazer o mesmo no tocante 
aos cabe^alhos e termos nas colunas e linhas. 

Cabe inspecionar tabela por tabela, para saber se o conteudo 
e autoexplicativo. Usar nota de rodape para apresentar aspectos 
essenciais que nao caibam no titulo ou no corpo da tabela. 

As tabelas devem ser identifieadas e referidas pelo 
numero (Tabela 1, Tabela 2...) e nao pela sua localiza^ao 
(ver a tabela abaixo, a tabela acima, a tabela a seguir, a 
tabela da pagina 5 e outras no genero). Is so porque a tabela 
nao ira ficar exatamente naquele local, Somente apos o dia¬ 
gram ad or decidir a composite final das pa gin as se sab era 
as respectivas posi^oes. O diagramador posiciona tabelas e 
figuras mais proximo possivel de sua primeira men^ao no 
texto. Assim, o autor nao precisa assinalar no texto onde 
inserir as ilustra^des, pois o diagramador esta preparado 
para o procedimento, 

O autor deve, no texto, interpretar a tabela para o leitor sem 
repetir o seu conteudo. Certifique-se, tambem, de que nao ha 
incoerencia ou dubiedade nas inform a^oes contidas no texto, 
nas tabelas e nas figuras; e se todas as tabelas e figuras estao 
mencionadas no texto. Em suites e, apos preparar a primeira 
versao das tabelas e a adequate das tabelas ao texto, os passos 
sao revisar> revisar e revisar. A lista constante da label a 19.24 
pode ser util na tarefa de revisar o material antes de sub me¬ 
te-lo para publicaifao. 


Tabela 19.24 Checklist para tabelas 

1. A tabela e necessaria? Autoexplicativa? 

2. O titulo e claro e, se possivel conciso? 

3. As tabelas estao numeradas na ordem sequential em que estao 
citadas no texto? 

4. Ha esdarecimentos sobre abreviaturas, simbolos e outros sinais 
cujo significado nao seja de conhedmento geral? 

5. As unidades de medida estao eorretamente assinaladas? 

6. Cada coluna tern cabegalho? 

7. Nao ha casas em branco no corpo da tabela? Se houver, existe 
maneira de preenche-las? 

8. A tabela cabe em uma pagina do periodico? 

9. As tabelas estao citadas no texto? 

10.0 numero de tabelas esta em acordo com a categoria de artigo? 
Para artigos originals, aceita-se maio-r nuimero de iiustra^oes que, 
por exemplo, artigos curtos e cartas ao editor (ver Tabela 2.6). 

11. Cada tabela esta em folha separada? Em espa^o duplo? 

12. Todas as tabelas estao reunidas em um unico arquivo? Esse 
procedimento facilita o trabalho de secretaria. 


19.29 Comentario final 

O presente capltulo contem instru^oes para a prepara to de 
tabelas em artigos cientificos. Saber compo-las e utiliza-las e um 
misto de aprendizado e arte. O proximo capltulo segue roteiro 
semelhante para discorrer sobre a prepara to de figuras. 
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O capitulo tern inlcio pela apresentagao de generalidades 
sobre figuras, uma estrutura padrao para elas e os principals 
tip os de graficos utilizados em artigos na area de ciencias da 
saude, Depois ha detalhes sobre a prepaxa^ao de graficos, A 
Usta de recomenda^des para compor figuras que const a da 
se^ao 20.10 e usada como roteiro para os assuntos no restante 
do capitulo. A semelhan^a de procedimentos para a confec^ao 
de tab elas e figuras resulta que muitas observances e sugestoes 
do capitulo anterior, sobre tab elas, aplicam-se igualmente na 
prepara^ao de figuras. 


20.1 Para que servem as figuras 

As figuras sao maneira eficiente de resumir informanoes, 
no entanto, a razao maior para insen-las em artigo cientifico e 
melhorar o entendimento do texto. 1 

0 espa^o das figuras na 
com unica{ao cienti'fica 

Se o autor pode preparar o relate de sua investigate 
apenas com o uso de palavras e torna-lo claro e sucinto, nao 
precisara acrescentar ilustrayio- Um texto sem figuras faci- 
lita o trabalho do dla grama dor, no moment o de distribuir 
os elementos graficos no espa^o limit ado da pagina, o que 
rep re sent a economia de recursos. No entanto, as figuras 
tern posi^ao de destaque no artigo cientifico. Elas valori- 
2 am a apresenta^ao e atraem a aten^ao do leitor. Tern a pro- 
priedade de resumir in formates complexas, de maneira 
dificilmente igualada por outro meio, seja texto ou tabela. 
As figuras tambem simplificam as explicates, facilitam a 
leitura e, se bem compost as, tendem a t ransmitir mensagem 
duradoura ao leitor. 

B Principais usos das figuras 

Em ciencias da saude, as figuras sao empregadas sobretudo 
para apresentar: 2 ' 5 

■ Dados para os quais a tendencia ou as relates entre os 
eventos sao as caracteristicas a realgar 
p Grande quantidade de informates; os valores nas figuras 
usualmente tern de ser estimados; ja as tabelas sao utili¬ 
zed as para apresentar valor es com precisao 
p Panorama ou detalhes, como em fluxogramas, mapas, 
esquemas, formulas, procedimentos e desenhos. 


20.2 Estrutura de uma figura 

Uma figura e composta por duas partes. Em posi^ao proe- 
minente encontra-se o corpo. Nele const a o que deve ser 
mostrado, o fluxograma, o map a, o grafico de tendencias ou 
o que seja, Na parte inferior, esta situado o titulo, acompa- 
nhado das informaybes complementares que tornam a figura 
autoexplicativa. Veremos, a seguir, o corpo da figura. Titulo 
e legendas sao assunto das seybes 20.21 e 20.22, ao final do 
capitulo. 


203 Tipos de figura 

Ha muitas maneiras de exp or os result ados das investi¬ 
gates sob a forma de figuras. Abordaremos, sucintamente, 
fluxogramas e mapas para, pela relevancia que assumem na 
comunica^ao cientffica, dedicar mo s a maior parte do capitulo 
aos graficos. 


20.4 Fluxogramas 

Urn fluxograma (em ingles, flow chart ou flow diagram) e 
utilizado com o proposito de detalhar procedimentos ou rotei- 
ros que, de outra maneira, seriam diffeeis de redigir. Esse e o 
caso do registro grafico do fluxo de participates em uma pes- 
quisa. Em muitas situates, uma figura desse tipo tambem e 
utillzada, como no processo de analise de decisao cllnica, para 
especificar diagnostico e conduta terapeutica. Ila fluxogramas 
bastante elaborados, pols incluem slmbolos e desenhos estili- 
zados para representar informates de natureza diversificada. 

Se o autor decidir incluir um fluxograma no relato do seu 
trabalho de pesquisa, e aconselhavel inspecionar alguns em 
bo ns periodicos cientificos e, principalmente, em guias de 
reda^ao como o CONSORT (ver exemplo), 

Exemplo 20,4 Fluxograma de participates em pesquisa 

Um fluxograma sintetiza, com proprledade, as etapas da 
seleto dos participates, Incluem-se nele o numero de parti¬ 
cipates nas divers as etapas, desde os aval ia dos para verifica- 
to de elegibilidade ate chegar-se a amostra final investigada. 
Assinalam-se, na propria figura, os desvios do protocolo da 
pesquisa, respectivas razoes e justificativas. Ha exemplos de 
fluxograma no Capitulo 4 (ver Figura 4.2) e no Capitulo 7 (ver 
Figura 7,1). 


20.5 Mapas 

Mapas sao empregados para informar a distribul^ao espa- 
cial das doen^as, obit os, fatores de risco, unidades de saude e 
outros eventos de interesse, seja com propositos descritivos ou 
analfticos. O campo da cartografia computadorizada esta em 
franco desenvolvimento. Os programas graficos para compu- 
tador, os chamados sistemas de informagoes geogrdficas (SIC) 
ou analise espacial em saude (em ingles, geographical infor¬ 
mation system ou spatial analysis ), sao cada vez mais acessf- 
veis e tendem a fazer com que o uso de mapas, na literatura 
cientffica, seja estimulado. Neles, a informa^ao numerica dos 
eventos e associada a regioes geograficas. Sao muito uteis 
para divers as finalidades, dentre as quais, descrever a varla- 
<fao de um evento por regiao geografica e estimular a reflexao 
sobre possfveis causas dessa varia^ao (ver exemplos), Ess a e 
uma prdtica ja tradicional em epidemiologia, qual seja, reve¬ 
lar o padrao de distribute® espacial de doen^as e proceder 
a identifica^ao de possfveis fatores de risco. &p - 2]S Os editores 
de periodicos cientificos so aceitam mapas quando sao abso- 
lutamente necessarios - uma questao de custos. Em algumas 
inst ru t es autores, ha recomenda^oes sobre a materia. As 
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existenles no Bulletin of the World Health Organization tern o 
seguinte enunciado no que se refere a mapas: ? "G uso de mapas 
deve ser evitado, mas se sen emprego e necessario, os autores 
sao instados a empregarem os aprovados pelas Na^oes Unidas, 
que podem ser encontrados era: http://www.un.org/Depts/ 
€ arto graphic/ english/htmain ,ht ml.” 

Exemplos 20.5 Apresenta^ao de 
map as em textos cientf fleas 

Exemplo 1 Estudo pioneiro sobre epidemias 
Uma ilustra^ao classica do uso de mapas encontra-se nas 
describes de epidemias de cdlera, em Londres, em meados do 
seculo 19, por John Snow, 1813-1858. a Pelo trabalho pioneiro 
que realizou, esse medico ingles e considerado por muitos o 
pal da Epidemiologia. Snow mapeou os dbitos atribuldos k 
doen^a em uma area central da cidade - Broad Street, Golden 
Square e vizinha^a - ao lado da localiza^ao das bombas de 
agua e outras caracteristicas do local, 6 p - J2J Usou o mapa para 
ilustrar a situa^ao da epidemia e como meio para esclareci- 
mento de sua hipotese de que a cdlera era doen^a de veicula- 
^ao hidrica. 

Exemplo 2 Indicadores de saude no Pais 1 ' 

Cada folheto de Indicadores e Dados Basicos (IDB) para 
a saude, divulgado anualmente no Brasil pelo Ministerio 
da Saiide, explora a distribui^ao de um tema de saiide com 
a apresenta^ao de tabelas, graficos e mapas, No IDB 2008, o 
tema foi doen^as emergentes e reemergentes. O mapa inse- 
rido no folheto mostra a distribute ao das taxas de incidencia 
da dengue por municipio em 2007, quando foram notificados 
quase 500 mil casos da doen^a. No IDB 2009, o mapa repre- 
sentou a distribute da taxa de mortalidade por acidentes de 
transporte terrestre nos municipio s brasileiros para o periodo 
2006-2008. 

Exemplo 3 Distribute de divers os 
agravos a saude no Brasil 

A cole^ao Saude Brasil, editada pelo Ministerio da Saude, 
contem mapas com a distribuieao geografica de numerosos 


eventos. As diferen^as em cores ou em so mbre amentos indi- 
cam as varia^oes de incidencia ou preValencia. 30 

A interpreta^ao de taxas dispostas em mapa depende de 
conhecimento das caracteristicas dos locals representados, Ha 
mais de 5.500 municlpios no Brasil Somente um mapa pode- 
ria center inform a^oes sobre um evento em to dos os munid- 
pios em uma unica figura. Cores diferentes ou tons de cinza 
real^am as varia^oes de frequencia. Para a maioria dos brasi¬ 
leiros, e mais facil interpretar as variances entre as unidades da 
fed era ^ao do que as do interior de um estado. 


20.6 Graficos 

A representa^ao grafica e empregada principalmente para 
mostrar evoluifao ou rela^ao entre dados (ver exemplos). O 
seu extenso uso em comunica^ao dent Idea ad vein da uti- 
lidade em transmitir, diretamente, a mensagem & mente 
do leitor. ''Graficos possuem efeito magico. O perfil de uma 
curva re vela num golpe de vista a situa^ao to da - a historia de 
uma epidemia (...). A curva informa, desperta a Imagina^ao, 
convence,” 11 

Exemplos 20.6 Graficos 

Exemplo 1 Incidencia da malaria no Brasil 

Os casos registrados de malaria nas ultimas decadas estao 
representados na Figura 20.1. 

A maioria dos professionals de saiide optaria, para fornecer 
o quadro evolutive da serie historica da doen^a no Pais, por 
utilizar a figura em lugar de uma tabela que contivesse os res- 
pectivos dados, 

Exemplo 2 Rela^ao entre consumo de produtos 

ldcteos (dairy fat) e mortalidade por doen^a 

coronariana em paises europeus^ 

A Figura 20.2 ilustra a rela^ao positiva entre os dots eventos. 
Cada marca no gradeo representa um pais europeu consumi- 



Figura 20.1 Grafico de linhas. Casos registrados de malaria no Brasil 1950-2007. Fonte: Ministerio da Saude, 5iNAN.' ; 
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r = 0,73 

p < 0,001 


Figura 20.2 Graficode dispersaa Relayaoentre consume ca drfco derlvado de produtos lacteos e mortafidade pordoenya coronariana em 
oaises europeus consumidores de vinho, Fonte: Renaud exai, 1992.'- 


dor de vinho. O pesquisador frances Serge Renaud, primeiro 
autor do artigo, cunhou a denominayao paradoxo frands, 
termo oriundo da Incidencia relativamente baixa de doenya 
coronariana na Franca estar associada a dieta rica em gorduras 
saturadas. A explicayao pode estar no alto consumo de vinho. 
Ver mais sobre o mesmo assunto no exemplo 20.711. 

Da mesma maneira que o mendonado Exemplo 1 sobre 
malaria, uma label a, que contivesse as informa 90 es numericas 
utilizadas para produzir 0 grafico, foryosamente veicularia a 
mesma mensagem, mas seu entendimento nao seria tao ime- 
diato como pelo exame da figura. 


20.7 Tipos de grafico 

Ha dezenas de modalidades de grafico, e definir qual delas 
sera utilizada em artigo cientffico esta relacionada a diversos 
fatores, dentre os quais, as caracteristicas da variavel. As variaveis 
continuas sao representadaspor certos tipos de grafico e as cate- 
goricas por outros. Os programas informatizados de prepara^ao 
de graficos ja levam em conta as caracteristicas da variavel, o que 
facilita a tarefa do usuario. Mostraremos algumas modalidades 
de grafico, a maioria confeccionada pelo autor deste livro a par- 
tir de informa^oes provenientes do Sistema de Informaydes de 
Agravos de Notifica^ao (S1NAN ). ]2 O calculo das taxas, quando 
realizado pelo autor, foi feito a partir de informaydes da base 
de dados demograficos do IBGE. Alguns poucos graficos foram 
adaptados pelo autor de mode que se aproximassem aos dados 
reais. Os termos grafico e diagram a sao usados como sinonimo, 
embora nao haja consenso sobre a materia. 

» A Grafico de linhas 

Utilizado para variaveis continuas. Dedicaremos a maior 
parte do capitulo aos graficos de linha, pois sao muito usados 
em artigos cientificos das ciencias da saude. Em livros de esta- 


tistica, de metodologia e de redayao cientlfica sao encontrados 
detalhes sobre o assunto.- 11 ' 3 ' 11 ' Como pode ser visto em graficos 
mostrados no capitulo, em gerab 

* Quando ha apenas uma variavel, a escala 011 as categorias 
da variavel sao situadas no eixo horizontal; as frequencias 
sao dispostas no eixo vertical 

* Se duas variaveis, a variavel independente (X) e situada 
no eixo horizontal e a dependente fY), no eixo vertical. 

B Grafico de barras 

Utilizado quando a variavel e categoric a. Ida varias possi- 
bilidades: 

* Grafico de barras verticals (ou colunas) 

O eixo horizontal e reservado para as categorias da 
variavel. Representa-se cada categoria por retangulo da 
mesma largura. No eixo vertical constam os valores das 
frequencias. Dess a forma, as variayoes sao interpretadas 
pelo tamanho (altura) das barras. Um pequeno espayo, 
sempre do mesmo tamanho, aproximadamente a metade 
da largura da barra, separa as barras (ver Figura 20.3). 

* Grafico de barras horizontal 

Difere do anterior apenas pela disposiyao horizontal 
das barras. Ha mais espayo para a identificayao das cate¬ 
gorias no eixo vertical do grafico (ver Figura 20.4). 

* Grafico de barras empilhadas (ou compostas) 

Gad a barra (ou coluna) e segmentada. Permite veicu- 
lar maior quantidade de informayoes do que os graficos 
mencionados e, consequentemente, mais comparayoes 
no interior do grafico. Por exemplo, para cada ano de 
diagnostico, informam-se as frequencias das categorias 
de exposiyao (ver Figura 20,5). 

* Grafico de barras justapostas (ou agrupadas) 

Alternativa para 0 anterior, A diferenya reside em 
que, em lugar de segmentar a barra ou a coluna, apre- 
sentam-se os dados de cada categoria separadamente 
em duas ou mais barras ou colunas (ver Figura 20.6). 
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Ano de diagndstico 


Fig ura 20.3 Grafico de colunas. Razao desexo (masculino/feminino) dos casos de Aids, segundo a no de dragndstm Brasil, 1987-2007. Fonte: 
preparado pe o autor a partir de dados do Ministerio da Saude, SINAN 2010. 



Taxa de incidence (por 100.000 hab.) 

Figura 20*4 Grafico de barras horizontals. Taxa de incidencia de Aids, segundo Unidade Federada. Regiao Norte, 2006. Fonte: preparado pe o 
autor a partir de dados do MJnisterioda Saude, SI NAN 20127* 
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drogas injetaveis 


Heterossexuais 


Homans que fazam 
sexo com homens 


Figura 20.5 Graffco de barras empilhadas. Distribuipao segumdo a categoria de exposi^ao, por ano de diagndstico, de casos de Aids. Brasil, 
1997-2007, Fonte: preoarado pelo autor a partir de dados do Ministerio da Saude., SIN AN 2010: 2 
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Homens qua fazem 
sexo com homens 
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Figura 20.6 Graficode barrasjustapostas.NurnerodetasosdeAidsem homens com 12 anosou mais r segundo categoria deexposigaoe por 
ano de diagndstico. Brasil, 1997-2007. Fonte; preparado pelo autor a partir de dados do Ministdrio da Saude, SINAN 2010 ,' 2 
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Doenga 


Casos em 2005 (n*) 


Difteria 

Tetano neonatal 
Coqueluche 

Sifilis congenita 
Rubeola congenita 



25 

1.280 

10 

5.742 

7 


-100% -80% -60% - 40% -20% 0% 20% 40% 

Aumento DimlnuigAo 

Figura 20.7 Grafico de barras bidirecionais. Numero de casos registrados, em 2005, de doengas de notfficagao compulsdria sdecionadas, 
comparado com os cinco anos anteriores no Brasil. Fonte: preparado pelo autora partirde dados do Minist6rio da Saude, SINAN 201 J 


* Grafico de barras bidirecionais (ou flutuantes) 

O grafico esta dividido por uma linha de mo do a 
separar quantidades positivas e negativas. Essa linha 
pode estar representada vertical oil liorizontalmente. 

Se a linha esta em posigao vertical, os valores negati¬ 
ves sao situ ados a esquerda da linha zero e, os positives, 
a direita (ver Figura 20.7)., 

Se a linha esta em posigao horizontal, as quantidades 
positivas sao dispostas acima da linha zero e, as negati¬ 
vas, abaixo, 

Grafico em torta (pizza, circular 
ou setores) 

Essa forma de representagao circular revel a a distribuigao 
de frequencies da variavel sob a forma proporcional ou em 
numero s absolutes (ver Figura 20.8). Cada faixa, expressa em 
graus (ou areas do cfrculo), reflete uma categoria da variavel. 
G total de 360 graus do circulo e dividido proporcionalmente 
&s frequencies de cada categoria. Eis algumas instrugoes para 
preparar grafico em torta segundo o manual da Associagao 
Americana de Psicoiogia: Li 

* O numero de itens com para dos nao deve ser grande, nao 
superior a cinco, nem tampouco pequeno, pots veicula 
poucainformagao 

* Ordenam-se os setores do maior ao men or, comegando 
as 12horas 

* Diferenclam-se os segment os por tons, do claro ao escu- 
ro; o segmento me nor sera o mais escuro; a diferenciagao 
pode se dar por outros meios, tais como areas trace]adas 
e pontos 

* DIagramas em torta sao raros em periodicos cientificos 
de prestfgio. Sao mais usados em outras formas de di- 
vulgagao cientffica. 

► E Histograma 

Empregado para variaveis contfnuas (ver Figura 20,9). 
Re vela a distribuigao de frequences, sejam absolutas ou rela- 
tivas. A variavel e disposta na escala horizontal. Cada barra 
reflete uma categoria (ou classe) da variavel. As bases da barra 


sao Iguais a os inter valos de classe. A altura da barra e propor¬ 
cional a frequencia da categoria. A soma das frequences das 
categorias corresponde a frequence total. 

Note-se que as colunas do histograma estao lado a lado, ao 
contrario do que acontece com os graficos em colunas, em que 
ha espago separando-as (ver Figura 20.3). 

Poh'gono de frequences 

£ alternativa para o grafico anterior. Obtido pela uniao 
dos pontos medios das linhas superiores do histograma (ver 
Figura 20.10). 


1% 

Airiarela/lndigena 



Figura 20.8 Grafico em torta. Distribuigao dos casos de Aids segundo 
raga/cor. Brasil, 2006. Fonte: oreparado pelo autor a partirdedados do 
Mfnisterio da Saude, SINAN 20102 3 
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Figura 20*9 Histograma. Distribuigao de casos de A'ds segundo faixa etaria. Brasil, 1980-2008.. Fonte: preparado pe o autor a pa rtf r de dados 
do Minist£rio da Saude, SINAN 2010.' 2 



Figura 20.TO Poligono de frequ£ncias, Distribuigao dos casos de Aids segundo faixa etaria. Brasil, 1980-2008, Fonte: preparado pelo autor a 
aartirde dados do Min'st£rio da SaOde, SINAN 20! Q- 2 
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Figura 20.11 Cgiva. Distribuipao da Frequence relat'va dos casos de Aids segundo faixa etaria. Brasil, 19S0-2QDS. Fonte: preparado pe o autor 
a partirde dados doMimsterio daSaude, SINAM 201 a 11 


► F Ogiva 

Represents $ao grafica em linha das frequences aeumula- 
das; habitualmente, sao us ad as as frequences relativas. Permite 
determinar as frequences abaixo ou acima de um certo valor 
(ver Figura 20.11). 


Grafico de areas (superficies ou faixas) 


Sao graficos lineares que representam frequencias acumu- 
ladas (ver Figura 20.12). A largura das faixas e proporcional &s 
frequencias. 


Grafico de dispersao 

Pontos sao assinalados para representar os valores de duas 
variaveis mensuradas simultaneamente (ver Figura 20.13). O 
resultado e uraa nuvem de pontos. A rela^ao linear pode ser 
quantificada, e a forma mais usual de faze-lo e por meio do 
coeficiente de correlate (r). Existem diversos coeficientes em 
fun^ao do tipo de variavel. Eis algumas informapoes para a 
interprets^ o do coeficiente de correlate de Pearson, empre- 
gado para variaveis contfnuas: 

* O coeficiente de correla^ao varia de +1 a -1 
m Se to dos os pontos situam-se em uma diagonal r = 1 



■ Aleitamento 
artificial 

□ Aleitamento 
matemo partial 


■ Aleitamento materno 
predominanie 



Aleitamento materno 
exclusive* 


Idade (meses) 

Figura 20.12 Grafico de ^reas. Preva encia estimada (%) das moda’ idades de a eitamento materno segundo idade da crianpa. Distrito Federal, 
1994. Fonte: Sena et al. r 20022 s 
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Figura 20.13 Grafico de d'spersao. Re aga° entre altura e peso corporal 


—t 
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- Se a diagonal e ascendente, o coeficiente de correla^ao e 
positive: r — 4-1 

p Se a diagonal e descendente, o coeficiente de correla^ao 
e negative: r = -1 

p A aus£ncia de variapao concomitante significa falta de 
correla^ao; r = 0. 

A disposi^ao das variaveis nos eixos e a mesnia descrita 
para o grafico de linhas, Quando e possfvel diferencii-las, o 
eixo horizontal (X) e reservado para a variavel independente e 
o vertical (Y) para a variavel dependente (o desfecho). No caso 
de haver rela^ao linear entre Xe Y, in forma-se a respect! va 
equa^ao de regressao linear simples. Um grafico ilustrativo 
center a a reta de regressao, a equa^ao e o valor p {ou a mar™ 
gem de erro), 

Exemplo 20.7H Rela^ao entre consume de gordura 

animal e mortalidade por doen^a coronariana 

Anteriormente, foi apresentada a Figura 20.2 sobre a rela- 
^ao entre esses dois eventos observada em paises eurapeus. 
Em termos gerais, quanto maior o consumo de produtos lac¬ 
teos, maior a mortalidade atribuida a doenpa coronariana. A 
relaqao entre as duas variaveis pode ser expressa quantitati- 
vamente pelo coeficiente de correlate (r " 0,73; p < 0,001) 
e pela equa^ao de regressao (Y = 26,3 + Q,27X); sendo: Y = 
mortalidadepadronizadapor doenpa coronariana eX = calo™ 
rias provenientes de produtos lacteos. 

A equa^ao de regressao com o uso, nao de uma, mas de 
duas variaveis explicativas e a seguinter Y = 145 + 0,138 XI 
- 0,917 X2, sendo: Y = mortalidade padronizada por doen^a 
coronariana; XI = consumo calorico derivado de produtos 
lacteos; X2 = consumo de vinho. 

Interpretagao: a mortalidade por doen^a coronariana tern 
rela^ao positiva com o consumo de produtos lacteos, O sinal 
mais na equa^ao indie a efeito prejudicial, A rela^ao e negativa 
com o consumo de vinho. O sinal menos na equa^ao re vela a 
rela^ao in versa, ou seja> o efeito prate tor. 


Ramo e foiha (cauie e folha; 
stem and leaf, em ingles) 

A apresenta^ao da distribui^ao de uma variavel se faz em 
duas colunas: ramo, na primeira, na qual sao dispostas as 
categorias, e folha, na segunda, reservada para as frequen- 
cias (ver Figura 20.14). Seja o caso de representar as idades 
de 16 e 17 anos. O primeira digito ira para a primeira coluna 
(ramo). Q segundo digito estara situado na segunda coluna 
(folha). Assim, para o primeiro individuo, de 16 anos, 1 estara 
na primeira coluna e 6 na segunda. O segundo individuo tam- 
bem pertence a categoria 1 e escreve-se 7 na segunda coluna. 
Pro cede-se da mesma maneira ate o ultimo a ser representado. 
Com o uso de pro gram as, como o SPSS, gera-se imediata- 
mente a figura, cujo formato aproxima-se de uma tab el a em 
que se re vela a distribute de frequences de cada categoria. A 
segunda coluna toma o formato de um histograma, 

A representado ramo e folha tern como vantagem revelar a 
distribute de frequences da variavel e o valor numerico de cada 
observado. Mais usado em analise exploratoria de dados do que 
na cornu nica^ao dos resultados da pesquisa em artigo cientifico. 

0. 9 

i . 5789 

2. 001122333344555677899 

3, 00001122334455667789 

4. 1112233344466667888 

5, 0145556 

6 . 23 

Figura 20.14 Ramo e folha. Dlstrlbuigaodos casosde AlDS segundo 
a idade, 

J Diagrama de caixa (ou box plot) 

Representado grafica muito usada para a observado da varia- 
bilidade e da simetria dos dados. Na parte central, esta situado um 
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Figura 20.15A Diagrams de caixa [boxplot). Esquema de distribuigao 
dos valores de uma variSvel. 


retangulo, que pode ser disposto de forma horizontal ou vertical. 
Eis algumas caracteristicas do box plot (ver Figura 20.15 A): 

* 0 diagrams e formado por cinco valores, correspondentes 
ao valor central, ao primeiro quartil, ao terceiro quartil e a 
dois mimeros extremes, o limite superior e o inferior 

* O valor central esta reservado para a median a (percentil 
50) e os lados do retSngulo para o primeiro quartil (per- 
centil 25) e o terceiro quartil (percentil 75). Esses valores 
sao constantes nos diagramas 

* De cada lado do retangulo, sao tragadas as retas externas 
(hastes ou linhas; whisker, em ingles), que terminam no 
limite inferior e superior do box plot. Dal a denominagao 
pela qual a figura tambem e conhecida: box and whisker 
diagram, em ingles 

* I la diferentes tecnicas para constmir as retas externas e 
fixar os valores limites. Uma opgao adota o comprimento 
de 1,5 vezes a distanda interquartflica (entre o terceiro e o 
primeiro quartil), a partirdos limites do retangulo. Quun¬ 
do o menor ou o maior valor estiver posicionado antes 
desseponto fixado em 1,5 vezes a distancia interquartflica, 
o comprimento da reta e menor 

* Valore s for a dess as retas sao chamado s discrepan tes, dis ■ 
persos ou ext rein os (outliers, em ingles). Sao representa- 
dos por sinal, seja ponto, circulo ou asterisco. 

O diagrama de caixa e uma forma para interpretar rapida- 
mente distribuigdes e identificar valores discrepantes. A Figura 
20.15B mostra exemplo de diagramas de caixa lado a lado. 

► K Nomograma (abaco) 

Nomograma e um instrumento grafico para calculos. 
Fossibilita resolugao de equagoes e obtengio de solugao aproxi- 
mada. Tres escalas estao dispostas de tal maneira que, mediante 
o tragado de uma linha reta que ligue valores em duas delas, 
determina-se o valor correspondente na terceira escala. 

Exemplos 20.7K Nomogramas 

Exemplo 1 Determinagao da drea corporal de adultos 

Com o auxilio do nomograma, a uniao com uma regua de dois 
pontos nas escalas (o valor do peso e da alfura) determina a area 
corporal na terceira escala (ver Figura 20.16). Esse valor e utili- 
zado para o calculo, entre outros, da depuragao da creatinina. 
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Figura 20.1 SB Diagrama de caixa (box plot }.Tern pode internagao de 
pae'entes por enfermarla de um hospital. 


Exemplo 2 Determinagao do indi.ee 
de massa corporal (IMC) 

A partir do peso e da altura de uma pessoa, determina-se o 
IMC. Com o auxilio do nomograma, a uniao com uma regua 
do valor do peso e da altura ao quadra do determina o valor do 
IMC na terceira escala. 
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Figura 20.16 Nomograma. Determina gao da area corporal de adultos 
a partir da altura e do oeso. 
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Figura 20.17 Pietograma. Distrlbui^o da populagao de SQe mais anos de idade por ano. Brasil, 1989-2009, Fonie: preparado pea autora 
oartirde dados do IBGE. 


Pictograma (grafico pictorico) 

Nessa modalidade de apresentagao> figuras substituent 
barras ou colunas (ver Figura 20.17). G tamanho das figuras 
e proportional &s frequencias. Cada figura pode representar 
uraa un idade ou seus multiples, con forme legend a espllcativa. 
Grafico mals usado para inform ar leigos que para compor 
artigos cientificos originals em ciencias da saude. 

M Figuras com indica^ao da margem de 
erro para as estimativas 

As pesquisas amostrais sao imprecisas, tema abordado em 
divers as partes deste livro. A imprecisao das estimativas pode 
ser visualizada em graficos, Forma comum de faze-lo e por 
meio de tra^os horizontais ou verticals apostos a estimativas 
pontuais, colunas ou o que seja utiUzado para representar 
o evento. Os tra^os representam, na maioria das vezes, des- 
vio-padrao, erro-pad rao ou intervalo de confianpa de 95%. 
Como ha diversas possibilidades, o seu significado deve estar 
claro para o leitor, Melhor se assinalado na propria figura. 
Lembrar-se de que: 

■ O desvio-padrao e uma medida descritiva. £ a escolhi- 
da para a descri^ao das caracterfsticas da amostra (ver 
Exemplo lea se^ao 7.6A). 

■ O erro-padrao e uma medida de inferencia estatistica. 
Melhor assinalar, em lugar do erro-padrao, o intervalo de 
confianpa sob a forma de barra, como se faz em revisoes 
sistematicas. A posi^ao da barra mdica a significancia 
estatistica dos resultados (ver Exemplo 3). 

Exemplos 20,7M Imprecisao das 

estimativas expresses em grafico 

Exemplo 1 Acidentes de tr&nsito por 

dias da semana (ver Figura 20,18) 


Exemplo 2 Associate entre concentrate de vltamina 

D e hormbnio tireoidiano (ver Figura 20.19) 

Exemplo 3 Metan&lise de ensaios clmicos 

A Figura 20.20 e um grafico de floresta ( forest plot , em 
ingles). Mostra o resultado de met anal ise de quatro estudo s 
randomlzados em que se faz compara^ao de dois tratamentos 
avaliados. O resultado de cada estudo e expresso pelo valor 
do risco relatlvo da compara^ao entre o grupo medic am ento 
e o grupo placebo, acompanhado do respectivo intervalo de 
confianpa de 95%. 

A linha vertical assinala a posi^ao do risco relative igual a 
um (o valor nulo). As barras horizontais (error bar, em ingles) 
representam o Intervalo de confianpa, No centro de cada barra 
esta o ponto medio da estimativa para cada estudo, O losango 
- ou diamante - indica a estimativa quantitativa global, com- 
binando-se as quatro Investigates. 

Se a linha horizontal nao cruza a vertical, interpreta-se a 
diferen^a entre os tratamentos como estatisticamente signi- 
ficativa. Veja que a extensao do losango nao engloba o valor 
nulo, o que sugere diferen<;a estatisticamente significativa 
entre os tratamentos analisados. 


20.8 Qualidades de um bom grafico 

Um bom grafico deve ser auto explicative. Dessa maneira, 
a maioria das pessoas percebera rapid ament e a mensagem 
por simples inspe^ao, o que Ihes facilita, por exemplo, des- 
vendar a tendencia de um evento - se ascendente, estaciona- 
ria ou descendente. Q mesmo o cor re com a assocla^ac entre 
variaveis. Alem de permitir rap id a percept o das rela^oes, 
uma outra qualidade de um grafico bem feito e mostrar as 
curvas de tal maneira que facilitem a estimativa de valores, 19 
Os graficos ruins, ao contrario, mesmo examinados por lei¬ 
tor es experientes, nao indicam claramente o que signiflcam. 
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Dias da semana 

Fig Lira 20.18 Grafico de colunas, fncidencia de acidentes detrSnsito por dia da semana. Linhas verticals no topo da coluna representam 
desvio-padrao. 



Figura 20.19 Grafico de inha. Assocagao entre concentragao de vitamina D e hormonio tireoideano. Linhas verticals representam desvio- 
padrao. 
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Figura 20.20 Grafco defloresta iforrestplot). Risco relative e inter valo de confianga de 95% enn resultado de metana ise dequatro ensaios cl in'cos. G 
diamante (losango) represents o efeito global dos quatro estudos. 
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£ precise que os graficos, para terem justificativa de cons- 
tar no artigo dentlfico, sejam relevantes e fadlitem a com- 
preensao das informayoes que veiculam. Devem tambem ser 
agradaveis e ter algumas caracterlsticas, d entre as quaisi cla- 
reza, simplicidade, exatidao e sequencia logica - as mesmas 
qualidades imputadas as boas tabelas. Em termos especificos, 
um bom grafico deve; ,s 

* Ampliar mais do que reproduzir o texto 
p Conter so o essencial, os fatos importantes 
p Omitir o nao essencial, o que desvia a atenyao. 


20.9 Uso do computador 

Para comp or figuras de facil compreensao, requer-se um 
misto de conhecimento, experiencia, tentativas, criatividade e 
obediencia 4s regras. 

A Especiaiista em graficos 

O procedimento classico, artesanal, de preparayao de gra¬ 
ficos funciona da seguinte maneira: em papel apropriado, no 
qual sao assinaladas as escalas nos eixos horizontal e vertical, 
marcam-se os pontos a serem representados, para depois uni- 
los por meio de tray os. A linha quebrada, resultante da uniao 
dos pontos pode ser suavizada por uma variedade de proce- 
dimentos, manuals ou estatlsticos. Os livros de estatistica e de 
epidemiologia trazem Instruyoes de como faze-lo. 

Na era pre- micro computador, um dos grandes problemas 
na confecyao de artigos cientificos era a produyao dos grafi¬ 
cos, por consumir tempo, esforyos e recurs os, Contratava-se 
um especiaiista para desenha-lo e, nao raramente, o resultado 
pecava pela imprecisao. Os pro gramas eletronicos substitui- 
ram os tradicionais desenhos feitos a mao. Por vezes, sao uti- 
lizados como ponto de partida para o desenhista modificar e 
aperfeiyoar o trabalho (ver a seguir). 

► B Grafico em computador 

A partir dos dados brutos e distributees de frequences em 
forma eletronica, sao compostas figuras, confiaveis, que sao 
examinadas na tela do computador. £ posslvel fazer tambem a 
seleyao entre as varias opyoes dispomveis no programa. 

Os pro cess adores de texto para meio eletronico permitem 
a construyao de tabelas e figuras (ver Tabela 20.1), mas os 
programas especificos para tabulayao de dados, do tipo Excel, 
oferecem maiores possibilidades* mesmo o uso de operates 
matematicas avanyadas, Convertem automaticamente tabelas 
em graficos e oferecem diversas opyoes de graficos e de figuras 
personalizadas, que sao alteraveis de acordo com as preferen¬ 
ces de quern faz. Muitos programas eletronicos impedem que 
se cometam erros elementares pela propria forma padronizada 
de expor a inform ayao, 

Os programas informatizados de preparayao de figura 
tambem trouxeram problemas. Sao muitos os recurs os ao 
alcance do usuario, mesmo deprincipiantes em represent ayao 
grafica. Por vezes, o produto final contem exagero de linhas, 
desenhos, enquadramentos, cores, sombras e outros recur- 
sos de formatayao que obscurecem o significado das infor¬ 
mayoes essenciais da pesquisa. £ necessario que os graficos 
veiculem apenas as informayoes principals da investigayao. 


Tabela 20.1 Instruyoes para a preparayao de 
grafico em computador 

Prime iro, cria-se uma tabela (ou importa-se uma tabela de 
outro programa); no programa Word, insere-se uma tabela e 
preenchem-se os numeros correspondentes; em Excel, a partir dos 
dados na planilha, cria-se uma tabela. 

Os programas, em geral, tern um comando para transformar tabela 
em grafico; cad a programa tern sua especificidade. 

Escolhe-se o grafico entre as diversas opyoes que se apresentam; a 
figura pode serpersonaiizada. 

Completa-se a figura com as informayoes pertinentes para torna-ia 
autoexpiicativa. Por exemplo, assinala-se o significado das 
abreviayoes na legenda, mesmo que seu significado esteja no texto, 
Algumas informayoes sao inseridas automaticamente e outras nao. 


Isso pode ser conseguido com poucos recursos eletronicos 
ou com o auxllio de um especiaiista na produyao de materias 
complexas, como a infografia, que significa a apresentayao 
de informayoes com predominance de elementos grafico- 
visuais, do tipo foto graft as, desenhos e diagramas estatlsticos 
integrados a um texto sintetico. Esse recurs o e geral me nte 
utilizado no jornalismo, em complemento ou slntese ilustra- 
tiva de uma notlcia. 


20.10 Normas para a 
preparayao de graficos 

Foi assinalado que "Ilustrayao clara e a ilustrayao impossf- 
vel de ser mal entendida”. Esse e o objetivo a ser perseguido ao 
produzir uma figura para artigo cientlfico. 

A Inspeyaode boas figuras 

A inspeyao de periddicos cientificos de prestfgio aponta 
para as modalidades mais utilizadas e as caracterlsticas que as 
fazem autoexplicativas. Embora o aprendizado de construyao 
de boas figuras seja facilitado pelos programas de inform a- 
tica, e um bom habito analiza-las em periodicos cientificos 
deprestlgio. 

B Obediencia as regras 

As recomendayoes do Grupo de Vancouver para a prepara¬ 
yao de figuras estao na Tabela 20,2. Gs editores cientificos, no 
entanto, variam na forma como as empregam, de modo que 
as Instruyoes para autores precisam ser inspecionadas com 
o intuito de verificar o que os editores esperam receber em 
forma de figuras. 

C Orientayao de ieitura para 
as proximas seyoes 

As orientaydes para a confecyao de graficos, que constam 
da Tabela 20.3, servem de roteiro para a apresentayao dos 
assuntos nas proximas seyoes. Muitas recomendayoes sao 
semelhantes 4s ja assinaladas para o prepare de tabelas. 
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Tabela 20.2 As nor mas de Vancouver para 
apresentaqao de frustrates (figuras) que acompanham 
o artigo cientifico submetido k publicaqao 

As figuras serao desenhadas ou fotografadas profissionaimente on 
submetidas como impress 6 es digitals de qualidade fotografica. 
Alem de solicitarem uma versao das figuras adequada a inipressao, 
a editoria de algumas re vistas solicita arquivos eietronicos das 
figuras ein um formato (por exemplo, [PEG ou GIF) que produz 
imagens de alta qualidade na versao eletronica da re vista. Os 
autores precisam revisar as imagens de tais arquivos em uma tela 
de computador antes de submete-las, para assegurar que atendem 
a seus proprios padroes de qualidade. 

Para radiografias e outras imagens destinadas a estudo de 
diagnostics, bem como fotografias de especimes patologicas ou 
fotomicrografias, enviar fotografias nitidas, em papel briihante, 
em preto e branco ou coloridas, geralmente de 127 por 173 mm. 
Embora algumas revistas redesenhem as figuras, muitas nao o 
fazem. Letras, numeros e simbolos que aparecem nas figuras 
devem, portanto, ser claros e parelhos ao longo de todo o 
trabalho e ter tamanho suficiente para continuar iegiveis mesmo 
quando reduzidos para publicaqao. As figuras serao o mais 
autoexplicativas possiveis, uma vez que muitas poderao ser usadas 
diretamente para apresentaqao em formato de diapositivo. E de 
regra que titulos e explicates detalhadas apare^am nas legendas, 
nao nas proprias frustrates. 

As fotomicrografias conterao marcadores internos de escala. 

Nestas, simbolos, setas ou letras estarao em contrast e com o 
fundo foto grafico. 

Caso se utilizem fotografias de pessoas, os sujeitos nao podem ser 
identificaveis ou suas fotos serao acompanhadas de permissao 
escrita de uso. Sempre que possivel, obtem-se a permissao para 
publica^ao. 

As figuras serao numeradas consecutivamente de acordo com a 
ordem de aparedmento no texto. Se uma figura foi previamente 
pubiicada, dar credito a fonte original e pedir permissao escrita do 
detentor dos direitos autorais para reproduzir o material. Exige-se 
a permissao, independentemente de autoria ou editoria, exceto em 
rela^ao a documentos de dominio publico, 

Para frustrates coloridas, verificar se a editoria da revista exige 
negatives coloridos, transparencias positivas ou impressoes 
coloridas. Desenhos que indiquem a regiao a ser reproduzida 
poderao ser uteis ao editor. Em algumas revistas, publicam-se 
frustrates coloridas somente se o autor arcar com os custos 
adicionais. 

£ relevante que os autores consultem a editoria da re vista sobre 
os requisitos a respeito de figuras submetidas em formates 
eietronicos. 

Fonte: Vancouver, 2008: se^ao IV.A. 1L K 


20.11 Graficos simples 
e autoexplicativos 

Um grafico de trabalho cientifico nao e feito para que sejam 
apresentadas habilidades em computa^ao, mas para expressar 
claramente os resultados de uma pesquisa, Nada de complicar 
o que pode ser simples; evite os elaborados em tres dimen- 
soes, tampouco utilize um que esteja repleto de informaqoes, 
de dificil entendimento. 

A situaqao oposta, do grafico excess!vamente simples, tam- 
bem e desen coraj ada (ver exemplos). Os editores valorizam a 


Tabela 20.3 Instru0es para apreparaqao de graficos e 
a sua localizaqao nas se^oes do presente capftuio 


Instruqoes Seqao 

O grafico deve ser simples e autoexpiicativo. 20.11 

A posiqao das variaveis nos eixos tern disposii^ao iogica. 20.12 

As escalas sao lidas da esquerda para a direita no eixo 20.13 

transversal e de baixo para cima no eixo vertical. 

O eixo vertical h usuaimente menor do que o 20.14 

horizontal. 

Identificar aquilo o que se quer mostrar na propria 20.15 

figura. 

Indicar claramente as unidades de medida. 20.16 

Cuidado com as abreviaturas e o tipo de letra. 20.17 

Assinalar os resultados estatisticamente significativos, 20.18 

quando apropriado. 

Os graficos com tipos semelhantes de informagao tern 20.19 
disposiigao semelhante. 

Certificar-se da coerencia entre os numeros no interior 20.20 
dos graficos e com as tabelas e o restante do texto. 


economia de espa^o e de recursos. Isso se aplica especialmente 
quando a alternativa de de sere ver o resultado no texto afigu- 
ra-se eficiente, pois resulta em explicaqao clara e concisa. 

Em sintese, para julgar adequa^ao, pergunte-se: 

* Se a figura e compiexa, uma outra , mais simpks> ird trans¬ 
mits a mesma mensagem? Caso a resposta seja sim, opte 
pela mais simples 

p Se a figura e simples> ela e realmente necessdria? Ela am- 
plia mais do que reproduz o texto f Se apenas reproduz, a 
figura e desnecessaria. 

Exemplo 20.11 Dados simples, sob forma de figura 

Os graficos em barra ou em pizza podem ser forma pouco 
eficiente de apresentar dados em artigo cientifico* tais como 
a distribuiqao dos casos de uma doen^a, por sexo. Nao sao 
bem vistos por editores de periddlcos cientfficos, que ten deni 
a sugerir sua transformaqao em tabelas ou fazer corn que as 
informa^oes constem apenas no texto. 

A Figura 20.21, por exemplo, provavelmente seria rejei- 
tada pelos editores por razao semelhante - de mostrar poucas 
in formates. Ela indica que foram registrados quatro dbitos 
atribuidos a peste no Brasil em um perfodo de 25 anos. Em 
geral, um grafico que represente so do is ou tres pontos de uma 
serie com semelhante caracteristica tern pouca justificativa de 
inserqao em artigo cientifico. Ess as observaqoes, reitere-se, sao 
aplicaveis a publicaqao de artigos cientfficos originais e nao a 
outras situaqoes, como nas apresenta^oes orals. 


20.12 Posigao das 
variaveis nos eixos 

No sistema cartesiano de apresentaqao grafica, atribuido 
ao fildsofo e cientista franees Rene Descartes, 1596-1650, ha 
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Figura 20,21 Grafico de colunai Casos regi'strados de peste humana. Brasil, 1980-2004. Fonte: Ministerio da Saude, SI NAN 20109 2 


o eixo horizontal e o vertical. No encontro dos dois eixos, 
situa-se a posiyao zero , e o conjunto forma quatro quadran- 
tes. A maioria dos resultados de pesquisa cientifica na area da 
saude e representada por quantidades positivas, de modo que 
apenas um dos quadrantes e mostrado - o superior direito, 

Frequences de um evento em grafico 

As frequencias sao dispostas no eixo vertical na maioria das 
apresentayoes das estatisticas de apenas um evento, Se for uma 
serie temporal, a escala respectiva (em anos, meses, semanas) 
estara no eixo horizontal, Esse e tambem chamado de eixo de base 
ou das abscissas e, o eixo vertical, de altura ou das ordenadas. 

Exemplos 20,12A Apresentayao das 

frequencias de um evento em grafico 

Os casos registrados de malaria nas ultimas dec ad as estao 
represent ad os na Figura 20.1. A escala temporal esta situada 
na horizontal e as frequencias, expressas pelo numero de lami- 
nas positivas para malaria, na vertical. 

► B Relayao entre duas variaveis 

No estudo da relayao entre dots eventos, situa-se a variavel 
independente (antecedente ou explicativa) no eixo horizon¬ 
tal. O efeito (variavel dependente, explicada ou de desfecho) 
estara no eixo vertical. A figura indica como as mudanyas em 
uma variavel estao relacionadas com mudanyas na outra. 

Exemplos 20,12B Apresentayao das 

estatisticas de dois event os em figura 

Consumo de produtos lacteos e mortalidade por doenya 
coronariana (ver Figura 20.2). O consumo de produtos lacteos 


esta situado no eixo horizontal e a mortalidade por doenya 
coronariana no vertical. Quanto maior o consumo, maior a 
mortalidade. 

Nas demais relaydes abaixo mencionadas, a variavel antece¬ 
dente ou explicativa) tambem estara preferencialmente local!- 
zada no eixo horizontal e a dependente no eixo vertical, 

* Altura e peso corporal (Figura 20.13). Como era de se 
esperar, a relayao e positiva, quanto maior a altura maior 
o peso 

* Consumo de came vermelha e incidencia de cancer de 
colon: relayao positiva, aumentam juntos 

* Obesidade e dincer: relayao positiva 

* Polulyao atmosferica e leucemia: relayao positiva 

* Preyo de bebidas e consumo de alcool: relayao inversa, 
um aumenta e o outro diminui 

* Consumo de frutas e corona riopatias: relayao in versa 

* Exercicio Ssico e diabetes do tipo 2: relayao inversa 

* Idade e acuidade visual: relayao inversa. 

C Relayao entre tres variaveis 

Tres variaveis podem ser examinadas em forma de grafico 
de modo a identical o tipo de associayao que mantem entre 
si, Uma dificuldade reside na representayao de tres escalas 
quantitativas continuas em grafico que tenha duas dimensoes 
apenas. Um exemplo e a relayao entre preyo de bebidas, con¬ 
sume de alcool e mortalidade por cirrose hepatica.^ A tarefa 
de apresenta-las graficamente e facilitada se uma delas e cate- 
gdrica, 

A construyao de um grafico com tres variaveis permite 
examinar o efeito da terceira variavel na relayao entre as duas 
outras. Interayoes podem ser visualmente mostradas (ver 
exemplo). Essa forma de analise dos dados equivale a analise 
estratificada realizada em tabelas. 
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Exemplo 20.12C Apresentapao das e statistics de 

tr&s eventos em figura e o efeito da interapao 

Tres simulates da incidencia de uma doenpa por idade e 
sexo sao mostradas. 

Interpreta^do da Figura 20.22A: a incidencia e major em 
home ns mas nao aumenta com a idade em ambos os sexos - ou 
seja> a diferenpa permanece a mesma, independents da idade. 

Interpretagdo da Figura 20.22B: a incidencia e major em 
ho men Ss mas aumenta com a idade em ambos os sexos; seme- 


lhante a situapao anterior, a diferen^a permanece a mesma, 
independents da idade. 

Interpretafdo da Figura 20.22C: a incidencia e maior em 
homens* mas, ao contrario das anteriores, a diferenpa entre os 
generos aumenta com a idade. Ess a divergencia de frequen¬ 
cies, entre homens e mullieres, sugere interapao da idade corn 
fatores de risco restrita aos homens (ver 7,16, Interapao), Nao 
se suspeitaria de intera^o se as duas linhas se mantivessem 
paralelas, como nas oppoes A e B. 
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Figura 20 * 22 A Gr^fico de linhas. Incidencia de um 
agravo a saude por sexo e idade. Interpretapao; inci¬ 
dencia constante em ambos os sexos. Ausencia de in- 
terapao. 



Figura 20.220 Grafico de linhas. Incidencia de um 
agravo a saude par sexo e Idade. Interpretapao: inciden¬ 
cia aumenta coma idade em ambos os sexos. Ausencia 
de interapao. 



Figura 20.22C Grafico de linhas. Incidencia de um agra¬ 
vo h saude por sexo e idade. Interpretapao: incidencia 
aumenta somente nos homens. Presenpa de interapao. 
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29.13 Escalasdefrequences 

As e seal as em grafico prosseguem da esquerda para a 
direita, no eixo horizontal, e de baixo para dm a, no eixo ver¬ 
tical. A sua constru^ao e funqao da amplitude dos valores. A 
partir do ponto de origem, as escalas se estendem, ate incluf- 
rem a observa^ao de maior valor numerico. 

A Escalas que nao come^am no zero 

No intuito de bem aproveitar o espayo e apresentar melhor 
as caracterlsticas do evento, muitas escalas nao come^am no 
zero, £ posslvel, para alertar o leitor, fazer-se um corte ou que- 
bra de linha no infeio do eixo correspondente: sao duas linhas 
paralelas inclinadas ou um ziguezague. Nos graficos produzi- 
dos em computador, as quebras de linha nao sao feitas. Nesses 
casos, o infeio da esc ala aparece um pouco alem do ponto 0, ou 
seja, depois da uniao do eixo vertical com o horizontal. Alguns 
graficos mostrados no capitulo ilustram esse afastamento da 
origem sem quebras de linha. 

B Escala aritmetica 

Na escala aritmetica, a que vimos ate o momento e a de 
maior utiliza^ao em artigos cientlficos na area da saude, as dis¬ 
tances representam valores absolutos. A distancia entre 1 e 2 e 
a mesma que entre 2 e 3, entre 3 e 4 e assim por diante. 

Escala logaritmica 

Ha situates em que a escala aritmetica deixa a desejar. 
For exemplo, quando os valores estao muito distanciados 
uns dos outros, caso de numeros muito pequenos e outros 
bem maiores em uma mesma serie. A escala logaritmica 
pode ser a solu^ao. Um outro emprego da transforma^ao 
logaritmica e, no caso da disfribui^ao nao ser linear, tentar 
torna-la linear. 


Tabela 20.4 Vantagens e limitaqoes 
da escala logaritmica 

Vantagens 

Apresenta imagens que nao poderiam ser coerentemente mostradas 
por graficos em escala aritmetica. 

Converte dados absolutos em comparaqao relativa, sem necessidade 
de computaqao. 

Mostra alterayoes relativas de um ponto ao seguinte na serie. 

Conserve a mesma unidade de mediqao de dados absolutos. 

Revela se os fatores seguem ou nao um padrao consistente de 
aiteraqao relativa. 

Limitagdes 

Apresenta imagens que muitos leitores nao estao habituados e 
erroneamente leem como um grafico aritmetico. 

Nao pode ser usada para series que incluam zero ou valores 
negativos. 

Nao ha escala na qual a alteraqao percentual possa seriida 
facilmente. 

Requer a comparayao dos angulos das alterayoes da curva, o que e 
dificil de ser feito visualmente. 


Na escala logaritmica, distancias iguais representam pro¬ 
poses iguais. O espayo entre 1 e 10 e igual a 10 e 100 ou 
entre 100 e 1.000. As distancias entre os numeros, de 1 a 10, 
nao sao iguais, pois diminuem 4 medida que se aproximam do 
10, em regressao geometrica. Comparapdes relativas sao mais 
bem interpretadas nessas escalas. 

Em ciencias da saude, utiliza-se mais o grafico semilogarft- 
mico. Em um dos eixos, normalmente o horizontal, a escala 
e aritmetica (idade, tempo). A escala logaritmica e apenas 
empregada no outro eixo, a que abriga as frequences da varia- 
vel (ver Figura 20.23). 



Figura 20.23 Grafico de linhas. Incidence de cancer de pulmao por idade. 































Com o uso da escala logaritmica, pode-se detectar intensi- 
dades de mu daily as que seriam diflceis de perceber em escala 
aritmetica. Uma desvantagem do seu uso e a fait a de costume 
do pessoal de saude em interpreta-La. Outras vantagens e limi- 
tayoes encontram-se na Tabela 20.4. 


20.14 Tamanho dos eixos 

As proporyoes nos graficos dependem dos eventos que 
se quer mostrar. Se as proporyoes sao bem balanceadas, as 
figuras estimulam a curiosidade e sao mais faceis de inter¬ 
pretar. Eis algumas orientayoes para a definiyao do tamanho 
dos eixos; 

* Os gra ficos em es cala aritmet ica sao us ualmente maiore s 
na largura do que na altura, ou seja, o eixo horizontal e 
maior do que o vertical 

* Se o eixo vertical for de tamanho 1 , o horizontal varia, na 
maioria dos graficos, entre 1,4 e 1,8, ou seja, 40% a 80% 
maior; essa orientayao configuraapenasordemde grande- 
za para auxiliar na preparayao; na literatura cientffica, ha 
maiores variayoes do eixo horizontal em relayao ao vertical, 
situando-se entre 1,2 e 2,2 22 

» Uma regra - adotando-se o caminho inverse e que fun- 
ciona na maior ia das situayoes em que se usam escalas 
aritmeticas - e situar o eixo vertical entre 2/3 ou 3/4 do 
tamanho do eixo horizontal 

* Com o emprego de escalas logantmicas no eixo vertical, 
o inverso ocorre: o eixo vertical e usualmente maior do 
que o horizontal. 

Nos programas eletronicos, o tamanho dos eixos e a respec- 
tiva escala sao determinados automaticamente, o que impede 
uma serie de erros, mas distorydes podem ser consequencia de 
escolhas erradas no tamanho dos eixos e nas escalas utilizadas. 
Diferentes escalas para expressar um mesmo evento podem 
induzir a diferentes conclusoes. Ao encurtar-se ou alongar-se 
o eixo vertical tem-se a impress ao de diferenyas menores ou 
maiores (ver exemplo). Os estatisticos experientes sao caute- 
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losos na interpretayao dos graficos e prestam particular aten- 
yao 4s escalas adotadas. Sabem que mud any as nas escalas sao 
maneiras de maquiar resultados e alterar conclusoes. 

Exemplo 20,14 Prey os de um medic amento 

A Figura 20.24 apresenta tres graficos. Eles parecem indi- 
car diferentes tendencias, mas referem-se a mesma serie de 
dados. Trata-se de problema de escala. Note que as escalas 
nao sao iguais e, em um dos graficos, a serie temporal repre- 
sentada e mais curta do que as outras, Na primeira figura, 
tem-se a impressao de que o preyo pouco variou no perfodo. 
As duas outras figuras, especialmente a ultima, indicam o 
contrario. 


' 20.15 Identificayao das 
variaveis nos eixos 

Cad a eixo precisa ser corretamente designado para que o 
grafico seja bem compreendido. Um bom tftulo facilita sobre- 
maneira o entendimento da figura. 

Quando ha uma so variavel, foi mostrado, ela e habitual- 
mente situada no eixo horizontal e as respectivas frequencias 
na vertical, Se duas variaveis, tambem foi assinalado, a variavel 
antecedente e representada preferencialmente na horizontal e 
a variavel desfecho na vertical. 

No caso de tres variaveis quantitativas dispostas em um 
m esm o grafico, um problema a res olver e a lo cal iza yao da escala 
da terceira variavel, de mo do que seja facilmente compreensf- 
vel. Sen do a terceira variavel categorica, o recurs o a legenda 
resolve a situayao (ver Exemplo 20.12C). O entendimento e 
mais facil se a legenda estiver dentro dos limites do grafico e 
proxima a curva, sem toca-la. For exemplo, pel a inclusao das 
palavras masculino e feminino (ou homens e mulheres) pro- 
ximas 4s respectivas curvas. Quando nao ha possibilidade de 
situa-las junto a curva, adota-se alguma estrategia, como o uso 
de setas, para associar as categorias da variavel as respectivas 
curvas. 
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Figura 20.24 Grafico de I inha. Preyo de um medic amento de 2000 a 2003 em tres diferentes esca as. 
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As op^oes mendonadas no paragrafo anterior sao aplica- 
das quando o programa eletronico de composi^ao de figura 
aceita modifica^oes. Caso contrario, sao mantidas as legendas 
que contenham a identificapao das curvas na forma que o pro- 
grama os produz. Em geral, cada rotulo inclufdo na legend a e 
precedido por uma amostra do padrao de cada curva, Para que 
esses rotulos sejam bem entendidos corno identificadores das 
curvas precis am: 

- Ser de bom tamanho, com simbolos indicadores facil- 
mente discermveis e em conson&ncia com a ordern de 
localizapao das curvas no grafico 

■ Ser construldos de tal maneira que nao obriguem o lei- 
tor a ir da inspepao das curvas as legendas, varias vezes> 
para interpretar o grafico; isso ocorre com legendas obs- 
curas, mal localizadas ou em presen^a de grande nume- 
ro de curvas. 

Para facilitar o entendimento, em caso de haver varias 
linhas, e conveniente usar tipos diferentes, tais corno, linha 
cheia, tracejada, pontilhada, trapo e ponto ou espessuras dife- 
rentes. As linhas em cores aumentam os custos e limit am as 
possibilidades de reprodu^ao em fotocopiadoras comuns. 
Muitos editores de periodicos nao aceitam grafico s coloridos. 
Deve-se tambem evitar o uso de muitas linhas no mesmo gra¬ 
fico, quando se afigurem de dificil interpret apao. O entendi- 
mento e relativamente facil em graficos de ate quatro linhas 
ou, quando em numero maior, a maioria tenha a mesma dire- 
^ao (ver Figura 20.25). 

A linha ascendente represent a o texto na estrutura IMRD. 
As linhas descendentes representam outras formas de organi- 
zaifao do texto. 


20.16 Identificapo das 
unidades de medida 

As unidades de medida devem estar claramente indicadas 
(ver a se^ao 15.6). A forma mais comum e situa-las nos eixos, 
ao lado do nome das variaveis. 


20.17 Abreviaturas e tipo de letra 

A aten^ao a os detalhes tende a tornar a figura clara e precisa, 
concorrendo para sua mais facil interpret apao. Ressalta-se, 
nesse caso, a preocupapao com abreviaturas e tipo de letra. 

► A Abreviaturas 

Uma regra basica dos bons escritores de textos cientfficos 
e evitar abreviaturas, com excegao das padronizadas e ampla- 
mente utilizadas (ver a sepao 15.5). Na eventualidade de serem 
empregadas, visto a limit a^ao de espa^o em ilustrapoes ou por 
outra razao, eis algumas sugestdes: 

* Se as abreviaturas sao habitualmente utilizadas na litera- 
tura cientffica, corno p para probabilidade, elas nao preei- 
sam de explicate quanto ao seu significado; use a forma 
usual de expressao 

* Se as abreviaturas nao sao de uso geral, e preciso explicar 
seu significado na propria figura, mesmo que haja essa 
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Figura 20.25 Grafico de linhas. Grganizagao dos textos publicados no British Medical Journal,, de 1935 a I9S5. A 'nha ascendente represents 
o texto na organizai;ao MRD. As linhas descendentes representam outras formas de organizapao do texto. Fonte: Soiacci e Pereira, 2004. 2:J 
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mesma informa^ao no texto; lembre-se de que to da ilus- 
tra^ao deve ser autos suficiente 

* Evite comp or figuras que o leitor tenha dificuldade em 
decodificar as abrevia^oes; paratal, disponha o significa- 
do das abrevia^oes de maneira que a leitura seja facilita- 
da; se houver muitas abreviaturas, a compreensao estara 
provavelmente comprometida. 

► B Tipo de letra 

O tipo de letra pode facilitar ou dificultar a compreensao 
do significado da figura. 

A decisao sobre a composite final do texto, aquela que 
aparece na versao publicada no periodico, nao pertence ao 
autor. O editor e sua equipe tem ess a prerrogativa. Entretanto, 
o escritor tem o poder de infiuenciar, especialmente quanto &s 
figuras, pois a maioria dos editores de periodicos cientificos 
espera recebe-las prontas para impressao. Dots aspectos sao 
lembrados: 

* Letras maiuseulas. Se as palavras sao todas escritas em 
maiuseulas, a leitura eprejudicada por nao oferecer varia- 
^ao de tamanho das letras. A composi^ao em maiuseulas 
e minusculas tende a facilitar a leitura. Note, nos exem- 
plos do capitulo e de todo o Hvro, que so a letra inicial 
da primeira paiavra dos titulo s e dos nomes prdprios e 
escrita com letra maiuscula. As abrevia^oes podem ser 
exce^ao a ess a regra 

* Letras serifadas. Serifas sao pequenos tra^os no fim das 
letras. 

As letras serifadas - tipo times Mew roman e gara- 
mond - tendem a aproximar as letras facilitando a lei¬ 
tura das palavras, o que const itui uma indiea^ao para 
usa-las em ftguras, 2Jp - ]&3 ‘ 

As letras nao serifadas, como arial e verdana? estao 
bem separadas e, por isso, sao preferidas em apresen¬ 
tases orais, Permitem mellior visualiza^ao a distan- 
cia. 

O escritor de artigo cientifico, ao preparar suas ilustra- 
^oes, deve verificar se ha recomenda^oes a respeito nas ins- 
tru^oes para autores do periodico a que submetera seu artigo. 
Raramente a inform a^ao sobre tipo de letra esta dispomvel 
nessas instru^oes. 


20,18 Resultadosde 
avaliagao estatistica 

Facilita o entendimento se os resultados releva ntes da ava- 
lia^ao estatistica estao assinalados na propria figura. Para tal, 
utiliza-se a forma mais adequada para expressa-la e na confor- 
midade com o modelo utilizado no periodico a que o artigo 
esta sen do enviado. 

Os resultados da avalia^ao podem estar situados no eorpo 
da propria figura como, por exemplo, nas curvas e b arras. 
Podem constar, como alternativa, no tftulo da figura ou em 
legend a, 

Se o escritor, apos a leitura das instru^oes para autores e 
da inspe^ao do periodico, continuar em d livid as do que fazer, 
deve compor a figura em acordo corn o que const a em manu¬ 
als e livros-texto sobre o ass unto. 


Em tempo; aqui estamos enfocando a inspe^ao visual de 
curvas. Ess a costuma ser a abordagem inicial em analise de 
serie temporal e representa provide ncia util para a prepara^ao 
de graficos com tais caracteristicas, Para ser mais complete, as 
tendencias sao tambem avaliadas por tecnicas e statistic as, Ver 
analise de series temporais - analysis of time series , em ingles 
- em livros de epidemiologia e estatistica. 


20.19 Disposi^ao semelhante 
das informa(6es 

Os graficos com tip os semelhantes de informa ^ao devem 
ter disposi^ao e estilo semelhantes. Se liouver dois graficos 
sobre um evento, com o propdsito de fazer compara^oes, 
e necessario que ambos tenham escalas identic as, tanto na 
ordenada quanto na abscissa, corn tipo, tamanho de letras e 
espessura de linhas iguais. ]S Devem tambem ser us ados os 
mesmos termos* sem modifica^ao da ordem de apresenta^ao 
das informa^oes nas ilustra^oes. O intuito e evitar ilusao de 
6 t ica, pois dife rentes referenciais alteram apercep^ao, dificul- 
tam o entendimento, confundem as compara^oes e induzem 
conclusoes equivocadas. 


} U S Coerencia interna 

Coerencia entre os graficos de um artigo cientifico e essen- 
cial, A coerencia precisa estar em todo o artigo, entre os quan- 
titativos em graficos, tabelas e texto. Disc rep ancias de numeros 
e de aspectos metodologicos, se nao devidamente explicadas, 
minam a credibilidade da investigate. 


20.2* Tftulo da figura 

No titulo, apos a paiavra figura, aparece o numero de sua 
ordem no texto: Figura 1 , Figura 2, Figura 3 etc. Os numeros 
sao sequenciais, independentemente de tipo, se graftco, mapa 
ou outra modalidade. Depois, inclui-se a informa^ao sobre o 
conteudo da figura. Caso o artigo tenha somente uma ilustra- 
9 ao, basta assinalar Figura , sem o numero. 

A Tamanho do tftulo de uma figura 

Ha recomenda^oes dos editores cientificos para limitar o 
numero de palavras no titulo das ilustra^oes - em geral, 15 pala¬ 
vras. Existem varia^oes na ado 930 do numero maximo, de modo 
que a inspe^ao dos artigos recentes do periodico ao qual o artigo 
sera submetido pode orientar quanto aos limites a adotar. 

E Caminhos para a preparagao do tftulo 
de uma figura 

Um bom titulo fornece ao leitor um rapido e claro entendi¬ 
mento do conteudo da figura. Um caminho para compo-lo e, 
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em primeiro lugar, especificar o que contem o corpo da figura 
(ver exemplos). 

Exemplos 20,21 B Ideias para o micro do titulo 

Numero de dbitospor colera ... 

Taxa de mortaBdade neonatal por ordem de nasdmento ... 

Inddinda de... 

► C Titulo sucinto de uma figura 

Os titulos sucintos sao encontrados era figuras de artigos 
cientfficos (ver exemplos), Na maioria das vezes, nao e neces- 
sario se caracterizar o grupo estudado, o local e a epoca a que 
se referem. Tais informa ^oes constam na se^ao de metodo de 
cad a artigo cientifico e, na maioria, nao varia entre as ilustra- 
^oes do relato de uma investiga^ao. Assim, em muitos peri- 
odicos nao se exige extensas informa£oes no titulo de cada 
figura. 

Exemplos 20,21 C Titulos concisos de figura 

Inddinda de reagoes adversas 

Se houver duas figuras sobre o mesmo assunto, e precise 
diferencia-las: 

Inddinda de realties adversas , segundo tipo de tratamento 

Inddinda de reagoes adversas, segundo a idade 

I Titulo detalhado de uma figura 

Se lia possibilidade de confusao, requer-se maior detalha- 
mento no titulo; por exemplo, quando os dados de uma figura 
se referem a um local e, os de outra, a um outro local, Nesses 
cases, acrescentam-se pormenores que melhor caracterizam o 
seu conteudo, tais como as abrangencias geografica e temporal 
e a populate a qual se referem (ver os exemplos). 

Exemplos 20,21 D Titulos detalhados de figura 

Inddinda de reagoes adversas entre 150 gestantes tratadas 
com sulfato ferroso 

Proporgao de criangas e de idosos no Brasil, no pertodo de 
1900 a 2020 

Evolugdo do coeficiente de mortalidade infantil, por grupo de 
causas, no Rio de Janeiro, nopertodo de 1991 a 2000 


20,22 Legendas 

As legendas sao preparadas para permitir a melhor coni’ 
preensao das figuras sem necessidade de referir-se ao texto. 
Segundo o dicionario Aurelia, legenda e um texto explicative 
que acompanlia uma gravura. £ impressa junto ao titulo ou ao 
lado da figura e contem informal ao que a identifica e a des- 
creve. 54 

Na Wikipedia, inform a-se que, em jornalismo, "legendas 
sao os textos que aparecem imediatamente abaixo ou ao lado 
(ou ainda, mais raramente, acima) de uma fotografia, identi- 
ficando-a, contextualizando-a e acrescentando alguma infor- 
magao a partir da materia que a acompanha” Por exemplo, 
"para identificar nos mapas areas ou lugares que possuem uma 
determinada caracteristica.” 


► A Tamanho da legenda 

No manual de estilo da Associate Medica Americana, 
recomenda-se um mdximo de40palavraspara a legenda.™ No 
entanto, os auto res do prdprio manual reconhecem que algu- 
mas figuras requerem explicates detalliadas, Muitas legendas 
sao necessariamente extensas, pois o entendimento da figura 
depende de conhecimento especializado - caso de Indus ao de 
detallies sobre delineamento, procedimentos de obten^ao dos 
dados, pe^a de anatomia ou de patologia, lamina de histolo- 
gia ou result ado de cromatografia e figura composta de varias 
figuras. Em alguns periddicos cientfficos, formam um para- 
grafo do tamanho da ilustra^ao. 

As legendas facilitam a compreensao da figura, mormente 
em revisao rapid a do conteudo do artigo, Ha editores que se 
opdem a grandes legendas pois, argumentam, se as explicates 
estiverem claras no texto, as da ilustra^ao se torn am desneces- 
sarias. As instru^oes do Grupo de Vancouver sobre legendas 
de figuras estao na Tabela 20.5. 

Exemplo 20,22A Titulo da figura e a legenda 

Anteriormente (ver 7.10, Intervalo de confian^a), foi mos- 
trada a Figura 7.2. A seguir, transcrevemos o seu titulo origi¬ 
nal, acompanliado da respectiva legenda, 

Titulo: Figure 2. Cumulative incidence of diabetes according 
to study group. 

Legenda: "TTie diagnosis of diabetes was based on the criteria 
of the American Diabetes Association. 'Ihe incidence of diabetes 
differed significantly among the three groups (p<0.001 for each 
comparison)” 

B Fonte da informant) ou da figura 

A parte de baixo da figura tambem e local para assinalar a 
fonte da qual ela proveio, quando nao for original do autor. 

Exemplo 20,22B Indicate da fonte 

da figura logo apos o titulo 

In formates, como as seguintes, podem ser suficientes. 

Exemplo 1 

“Reimpresso de MG Pereira, Epidemiologia: teoria e pra- 
tica, com autoriza^ao da Editor a Guanabara Koogan.” 

Exemplo 2 

“Figura prepara da pelo autor com base em dados do 
DATASUS.” 


Tabela 20.5 As normas de Vancouver para a 
apresenta^ao de legendas que acompanham as 
ilustrates do artigo cientifico submetido k publicaqao 

Digitar ou imprimir as legendas para as ilustra^oes em 
espa^o duplo, em pagina separada, com algarismos arabicos 
correspondentes as iiustrac^oes. 

Quando simbolos,. setas, numeros ou letras forem usados para 
identificar partes de uma ilustragao, identificar e explicar cada uni 
deles ciaramente, 

Explicar a escala interna e identificar o metodo de colora<^ao das 
fotomicrografias. 

Funte: Vancouver, 2008: se^au IV,A. 12. iJ 
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20.23 Numero de 
ilustragoes por artigo 

Embora as ilustra^oes mostrein os result ados com mais 
propriedade que o texto cor rid o, especialmente em situates 
complexas, elas nao podera ser numerosas no artigo cienti™ 
fico. Exce^oes existem, corao em certos artigos de anatomia, 
patologia, radiologia, cirurgia e dermatologia, que exigem, por 
vezes, maior quantidade de figuras do que a media. Na maioria 
das situates, no entanto, requer-se proporcionalidade entre o 
tamanho do texto e a quantidade de ilustra^oes. Essas, quando 
em numero excessivo, podem confundir o leitor. Tambem 
causam dificuldades na composi^ao das paginas durante o 
processo grafico. Eis algumas indicates sobre o uso de ilus- 
tra^oes por artigo: 

* Uma a duas ilustra^oes por pagina, sejam elas tabelas ou 
figuras, permitem urn bom equilfbrio entre texto e ilus- 
tra^oes. Essa rela^ao refere-se & forma final de impres- 
sao do artigo no periodico e nao no material submetido 
para publica^ao 

* Rarainente sao permitidas muitas ilustra^oes em cada 
trabalho submetido parapublica^ao. Nas instruifoes para 
autores da maioria dos periodicos, indica-se um limite 
entre tres a cinco para artigos cientificos originals. A sub¬ 
missao com numero de ilustra^des acimado estipulado 
pode atrasar a pubiica^ao, seja por levar a entendimentos 
para a redu^ao de seu mimero ou por outros motivos. Em 
alguns periodicos, o autor e chamado para arcar com os 
custos das figuras em excesso ao estipulado 

» Nos artigos curtos - usualmente definidos como os que 
contem entre 400 e 1.600 palavras, a depender do perid- 
dico ~ permite-se geralmente apenas uma ilustra^ao. 


20.24 Tamanho das figuras 

Uma das fun^oes do editor e promover o uso eficiente do 
espa^o do periodico cientifico, Como os artigos sao impresses 
em colunas, em geral duas, o diagramador tentara primeiro 
dispor a figura na largura de uma coluna, Somente aquelas 
com muitos detalhes irao ocupar a largura de toda a pagina. 
Eis algumas observances: 15 

* O escritor deve estar ciente de que a maioria das figuras 
tera seu tamanho original reduzido no processo de pre- 
paramo do artigo no periodico. Em geral, o autor elabora 
a figura em tamanho maior do que constara na impres- 
sao final do artigo 

* O autor deve certificar-se de que os escritos continua- 
rao legiveis quando a figura for reduzida para que caiba 
na largura de uma coluna. Verifique se a figura com o 
tamanho reduzido permanece nftida, especialmente o 
impacto da redu^ao nas letras menores, como em subs- 
critos, sobrescritos, slmbolos e legenda. Para tal, experi- 
mentar o efeito das reduces disponiveis na maioria das 
fotocopiadoras ou microcomputadores. A maioria das 
figuras estara reduzida entre a metade e dois ter^os. As 
letras continuam suficientemente grandes para serem 
lidas sem esfonfo? Tamanhos de fonte inferiores a 8 sao 
de dificil leitura 


* No interior de uma figura, deixe espa^o suficiente entre as 
curvas prevend o a sua provavel redu^ao; se pouco espa^o, 
a redu^ao podera fazer com que as linhas se aproximem 
e ate mesmo se toquem; se houver muito espa^o entre as 
curvas, a mensagem da figura pode ser pouco clara. 


20.25 Submissao de 
figuras para publicagao 

Os editores cientificos variam na forma como aceitam figu¬ 
ras. Isso indica que as instru^oes para autores precisam ser 
lidas em cada submissao do artigo. A inspe^ao de numeros 
recentes do periodico para o qual se planeja enviar o artigo 
tambem auxilia a esclarecer d livid as. Os exemplos que acorn- 
panham essa se^ao contem recomenda^des disponiveis na 
pagina eletronica dos respectivos periodicos. 

Em alguns poucos periodicos, as figuras enviadas pel os 
autores sao refeitas. Nesses casos, e conveniente que a tabela 
que originou a figura seja incluida, mas refazer figuras pelo 
pessoal da re vista e mais exce^ao do que regra. Na maioria, os 
editores esperam recebedas prontas. 


A instru0es para autores 

Nos exemplos aqui selecionados, ha instru^oes de quatro 
periodicos cientificos sobre o assunto. Em numerosas outras 
instru^oes para autores, o autor que procura orienta^ao de 
como submeter figuras ficara surpreso ao constatar que sao 
confusas ou incompletas. Tera de entender o que provavel- 
mente algumas especifica^oes significant 

Exemplos 20.25 Submissao de figuras que acompanham 

um artigo cientifico segundo as instru^oes disponiveis 

nas paginas eletrbnicas de alguns periodicos cientificos 

Exemplo 1 Instances do New 

England Journal of Medicine u 

Arquivos eletronicos efiguras 

- Todo o texto, as references, as legendas das figuras e as 
tabelas deverao estar em um documento eletronico com 
espa^o duplo (doc do Word ou PDF) 

* £ po ssivel enviar imagens de baixa resoiu^ao para revisao 
por pares, embora possamos tambem pedir arquivos em 
alta resoluifao, numa fase posterior 

* Legendas para to das as figuras devem ser incluidas no 
arquivo com o texto e nao devem aparecer nas figuras. 

llustragdes medicos 

* Ilustra^oes medicas e cientificas serao criadas ou redese- 
nhadas por especialistas do periodico 

* Se um ilustrador externo criou uma figura, o periodico 
se reserva o direito de modificar ou redesenha-Ia para 
atender &s nossas especifica^oes para publica^ao 

* O autor deve explicitamente adquirir todos os direitos 
do artista para a publica^ao da iiustra^ao pelo perio¬ 
dico. 
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Fotografias depacientes 

■ Se forem utilizadas fotografias de pacientes, elas nao de- 
vem ser identificaveis ou devein ser acompanhadas por 
permissao escrita para serein publicadas 

• Formularios de permissao estao dispomveis na secreta- 
ria do periodico. 

Exemplo 2 Instru^oes do Journal of the 

American Medical Association (JAMA) 25 * 2 * 

m Numerar todas as figures (graficos, map as, fotografias e 
ilustra^oes) na ordein de sua cita^ao no texto 

• Incluir um tftulo para cada figure; um breve trecho, de 
preferencia nao mais do que 10 a 15 palavres 

- Para subinissdes iniciais de manuscritos, as figuras de- 
vem ter qualidade suficiente pare a avalia^ao, a analise 
editorial e a revisao por pares 

■ Se o manuscrito e aceito, os autores tereo de fornecer as 
figures de modo que atendain as orientates para figu¬ 
ras presentes nas Diretrize spare figuras em manuscritos 
aceitos, dispomveis em: http://jama.ama-assn.org/misc/ 
j amate chreqfigur es.p df 

■ Todos os graficos, mapas, titulos e legend as dos manus¬ 
critos aceitos serao redesenhados ou editados de acordo 
com o estilo e padrao do JAMA antes da publicanao. To¬ 
das as ilustra^des de manuscritos aceitos serao redese- 
nliados pelos ilustredores medicos do JAMA 

Image ns digit at s de manuscritos aceitos 

■ Serao revisados para determinar se foram submetldos k 
modificaqao impropria. Ver Diretrizes para figuras em 
manuscritos aceitos. 

Tamanho aceitdvel do arquivo de figuras 

m Para reduzir o tempo que leva para fazer upload de arqui- 
vospara o site JAMA e para os revisores fazerem o down¬ 
load de arquivos do site, e recoinendavel que o arquivo 
de dados seja compactado antes de enviado. Isso pode 
ser feito usando software espedfico para compacta^ao de 
arquivos ou diminuindo a resolu^ao das figuras. 

Exemplo 3 Instru^oes do periodico 

Annals of Internal Medicine 2y 

- Numere as figuras com algaristnos arabicos, na ordem 
em que aparecem no texto 

m As figures elaboredas como anexo devem ser enumeradas 
como Figure Anexa I, Figure Anexa 2, e assim por diante 

■ Cada figura deve ter uma legend a que come^a com um 
tftulo cur to 

■ Reduza o tamanho das legend as, usando frases curtas em 
vez de senten^as 

• Explique todos os shnbolos e abreviaturas na figura, mes- 
mo se a explicate ja estiver presente no texto 

■ Para fotos de laminas histologicas, forne^a dados sobre 
a Colorado e a ampliaqao ao final da legenda para cada 
parte da figura 

p Se nao houver escala na figura, inf or mar a amplia^ao 
original usada durante a observa^ao, e nao a da impres¬ 
sao fotografica. 

Agradecimentos as fantes originals de material emprestado 

p Deverao ser feito s utilizando os termos especificados pelo 
editor original do material. 

p Se nao houver um texto determinado, citar os autores, o 
niimero de referenda e o editor. 


* Cart as de permi ssao do dete ntor dos dir eito s auto rais de - 
vem acompanhar o envio do material emprestado. 

Exemplo 4 Instru^oes do periddico 

Psicologia: Teoria e Pesquisa 2 * 

* Devera ser encaminhada uma figura por arquivo, com 
legenda e tftulo 

* G tftulo deve ser alinhado com a largura da figura e co- 
locado abaixo dela 

* Para assegurar qualidade de reproduces as figuras con- 
tendo desenhos deverao ser encaminhadas em qualidade 
pare fotografia 

* Como a versao publicada nao po dere exceder a largura de 
S3 cm para figuras simples, e de 17,5 cm para figuras com- 
plexas, o autor devera cuidar pare que as legendas mante- 
nham qualidade de leitura, caso redu^ao seja necessaria. 

B Impressao do material 

As impressoras a laser alcan<;am o objetivo de produzir 
copias de boa qualidade, o que e mais dificilmente conseguido 
nas de jatos de tinta. Em qualquer caso, a tendencia atual e de 
o editor receber o texto e as ilustra^des por meio eletronico, 
mesmo que tambem sejam exigidas copias impressas. 

Na impressao do material, o autor verificare a qualidade dos 
contrasted Na maioria dos periodicos nao se aceitam figuras 
coloridas. O autor pod era fazer seus graficos de, pelo menos, 
tres maneiras: 15 

* Somente em preto e branco, situa^ao em que nao have- 
re confusao para distinguir segmentos de um grefico; o 
contreste estara perfeitamente definido 

* Alem do preto e branco, o uso de tons de einza; se mais de 
dois ou tres tons de cinza, pode ser que nao sejam facil- 
mente distingufveis; verificar previamente se sao aceitos 
categorias de so mbre am entos 

* Optar po r o utra con figura^ao: colunas com linhas diago - 
nais, pontos ou outre forma de diferencia^ao. 

Se o resultado final se prestar k confusao, pense em substi- 
tuir a figure por tabela. 

C Envio de legendas 

O diagramador, com base no material enviado pelo autor, 
comp ora a figura na versao definitiva. Na ocasiao, esse profes¬ 
sional decide o local em que a figura aparece no artigo, seja 
mais proxima possfvel de onde e mencionada pela primeira 
vez, seja em outra composi^ao, na tentativa de melhor integra¬ 
tae da figura no texto. 

Os editores solicitam, ao submeter o artigo parapublica^ao, 
que todas as legendas sejam listadas juntas em uma pagina 
separeda, Nessa listagem, o autor pod era verificar a padro- 
nizaifac e a coerencia entre as legendas antes de sub meter o 
artigo pare publicaqao. Os editores solicitam tambem que seja 
mencionada qual e a fonte bibliografica da figura, se el a nao foi 
criada ou ad apt ad a pelo autor. 

Checklist para figuras 

Algumas recomenda^oes de uso geral sao a seguir apresen- 
tadas. 

* As Instruqoes para autores precis am ser lidas em cada 
submissao; ver os exemplos recem-ap resent ad os 
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* A i nspe<;ao d e mimeros recent e s do pe rid dico para o qual 
se planeja enviar o artigo con cor re para esdarecer du vidas. 
Aten^ao: essa busca por orienta^ao tem justificativa se 
feita em peribdicos de prestlgio, nos quais a equipe edi¬ 
torial esta preocupada com a qualidade e auniformidade 
da informa^ao 

* As ilustra^oes nao sao inseridas no meio do texto, salvo 
instru^ao em contrario 

* Toda ilustra^ao precisa ser revisada antes de submeter 
o artigo para publica^ao. O uso de checklist traz objeti- 
vidade ao procedimento de revisao (ver Tabela 20.6). 


* 20.26 Fotografias 

Em muitas especialidades cllnicas e cirurgicas, exemplifi- 
cadas pela dermatologia e pela cirurgia pla stic a, usa-se ampla- 
mente a fotografia como meio de documenta^ao cientffica. A 


Tabela 20.6 Checklist para figuras 

I. A figura e necessaria? £ autoexplicativa? 

2.0 titulo e claro e, se possfvel, conciso? 

3. As figuras estao numer ad as na ordem sequential em que estao 
citadas no texto? 

4. Ha esclarecimentos sobre abreviaturas, sfmbolos e outros sinais 
cujo significado nao seja de conhedmento gerai? 

5. As unidades de medida estao corretamente assinaiadas? 

6. Os eixos estao devidamente identificados? 

7. As figuras estao citadas no texto? 

8. Alguma figura ja foi publicada? Em caso positivo, mencionar a 
fonte original e enviar a permissao do detentor dos direitos autorais 
para a sua reprodu^ao. Nos documentos de dominio publico, a 
permissao nao e necessaria. 

9. Cada figura esta em folha separada? 

10. As legendas das figuras, com a respective numeragao, estao 
reuni das em folha separada? 

II. 0 mimero de figuras esta em acordo com a categoria de artigo? 

12. As reproduces fotogrificas sao de alta qualidade? Alguns editores 
aceitam, na submissao do artigo, figuras de babca resoluqao, apenas o 
necessario para que seu conteudo sefa compreendido peios revisores. 
Se o artigo e aceito, o autor deve providential iiustragao de alta 
resoluqao, que atenda os criterios adotados no periodico cientifico. 

13. As reproduces fotograficas estao identificadas na parte 
posterior? Pode ser feito por mimero, nome do autor e titulo do 
trabalho; tambem a posfoao correta, por exemplo, "perra cimaT. Usar 
etiquetas coladas no verso para identificar fotografias em papeL 
Nao usar procedimentos que possam danificar os originals, tais 
como, escrever no verso e usar clipes. Em gerai, os negativos das 
fotografias nao sao aceitos. 

14. As fotografias de pacientes permitem identifica-los? Se sim, o 
material deve estar acompanhado de permissao, por escrito, para ser 
divulgado. 

15. Todas as ilustra^oes estao prontas para serem enviadas ao 
peri6dico cientifico? Se sim, averigue como as ilustra^oes e os 
denials textos digitados serao mandados. Em uni unico arquivo? De 
que forma? 


fotografia em trabalhos cientificos precisa retratar a realidade 
da maneira nitida e objetiva.^ O rigor cientifico e essencial. 
Os result ados fotograficos sao passiveis de mensuraqao e de 
analises, de forma a possibiiitar boa comparabilidade entre 
pacientes e do mesmo paciente em divers os momentos. A ere- 
dibilid ade advem de cuidados na prepara^ao das fotografias e 
reflete a seriedade e a lisura do autor e de seu trabalho. 

O uso da fotografia com a finalidade de comunica^ao cien¬ 
tlfica exige padroniza^ao. Para isso requer-se a uniformiza^ao 
de distancia, altura e alinhamento da camera fotografica, assim 
como de posigoes* pontos de referenda, angulagoes e outros 
detalhes. Por exemplo, utiliza-se a mesma distancia para o 
registro fotografico do pre e do pos-procedimento. Tambem 
angulos e enquadramentos iguais. 

A padronizagao dos procedimentos, dos equipamentos e, 
de maneira mais ampla, a validade das conclusoes, sao de res- 
ponsabilidade do autor do material submetido para publica- 
gao. Esdarecimentos sobre o assunto, por vezes, existem nas 
instrugoes para auto res em peribdicos cientificos. 

► A Envio de fotografias 

Para submeter fotografias, pode-se proceder como detalhado 
nas instructs do New England Journal of Medicine (ver 20.25A, 
Instructs P^ra autores): possfvel enviar image ns de baixa 
resolugao para revisao por pares, embora possamos tambem 
pedir arquivos em alta resolugao, numa fase posterior” 

As imagens de baixa resolugao (por exemplo, 70 dpi) sao 
leves e faeeis de "abrir” Sao as preferidas para apresentagoes 
orais. Os editores exigem para impressao imagens de alta reso¬ 
lugao (por exemplo, 300 dpi; ver segao 16.10A, O que submeter 
para publicagao). Fbr tornarem pesado o arquivo, as imagens 
de alta resolugao sao e vita das em apresentagoes orais. 

Um bom especialista saber a orientar o autor na produgao 
de imagens adequadas. 

► B Videos 

Especificagbes para a forma de envio de videos tambem 
figuram nas instrushes para autores de muitos peribdicos, 
dentre eles, o JAMA (ver os exemplos da segao 20.25) e nas 
nor mas de Vancouver (ver Tabela 20.2). 


► 20.27 Desenhos 

Basta folhear livros de biologia, anatomia, fisiologia, medi- 
cina e cirurgia para constatar a relevSncia que os desenhos 
adquiriram na transmissao do conhedmento cientifico. Desde 
a antiguidade e usado como expressao artist ica para rep resen- 
tar plantas e animais/ 0 No Renascimento, a area de ilustraqoes 
do corpo humano foi vitalizada. Grandes artistas da epoca, 
como Miquelangelo, Rafael e, em especial, Leonardo da Vinci 
conheciam bem o corpo humano e expressavam esse conhe- 
cimento em suas pinturas e observa^oes. As figuras do livro 
de Vesalius - autor mencionado no prefacio deste livro e no 
Capftulo 4 - foram desenhadas por Jan Stephen van Calcar, 
disdpulo do pintor Ticiano. Muitos dos principal livros para 
o ensino da medicina, desde entao, apresentam desenhos do 
corpo humano e sao verdadeiras obras de arte. Eis o depoi- 
mento de Frank H. Netter, 1906-1991* medico e artista nor- 
te-americano, autor de conheddo livro, repleto de desenhos 
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magistrals de anatomia: iJ "O esdarecimento de um assunto 
e o objetivo de uma ilustra^ao, Nao Importa quanto e bela a 
ilustrayao } o quao deli c ado e sutil um assunto possa ser, mas 
tern pouco valor como ilustra^ao medic a se nao se presta a 
esclarecer algum assunto medico.” 

O desenlio compete com a fotografia como meio de 
registrar imagens. A fotografia tern a seu favor a facilidade 
operacional, mas por causa da Liberdade de tra^os, o dese¬ 
nlio substitui a fotografia com vantagens em divers as situa¬ 
tes. Por exemplo, na simplifica^ao de estruturas diffceis 
de entender, caso de ressec^ao cirurgica, piano anatbmico, 
tecido normal, representa^ao esquematica de lesoes e estru- 
tura quimica. No desenho, combina-se arte e conliecimento 
cientifico. Para produzir figuras claras com rigor, o cien- 
tista e o artista trabalham juntos real^ando traces relevan- 
tes e eliminando detalhes. Gutros meios de representa^ao 
dificilmente conseguem ser tao didaticos. Talvez por causa 
da dlficuldade de se encontrar professionals especializados 
para compo-los* os desenhos hoje sao relativamente pouco 
frequentes em periodicos cientificos de clmica e de saiide 
publica. 

O leitor interessado no assunto pode come (far a pesquisa 
na internet pelo termo Uustra^do cienttfica. Medical illustra¬ 
tion e uma categoria do MeSII, Existe tambem uma asso¬ 
ciate, The Association of Medical Illustrators, iniciada em 
1945. 32 


► 20.28 Sugestdes 

As figuras representam um meio de divulga^ao Impar 
para expor os resultados de uma pesquisa. No entanto, so 
deverao ser incluidas em artigos cientificos se absoluta- 
mente necessarias, se acrescentarem algo ao que consta do 
texto. Nao devem ser emp regad as com fins deco rat ivos ou 
como informa (fa o ad i clonal de Interesse secundario. Uma 
caracteristica imprescindivel do material ilustrativo e a cla- 
reza. Se a radiografia de um pacinte, um eletrocardiograma, 
um fluxograma ou o desenho de um procedimento nao 
forem claros, para que mostra-los? A ilustraqao confusa 
diminui a qualidade da comunica^ao e pode ate fazer com 
que o artigo seja rejeitado. Observe a frase de um aluno 
de pos-gradua^ao: “Se me deparo com uma ilustra^ao que 
nao entendo, minha vontade e largar o artigo e procurar um 
outro.” Ess a e uma area, como em muitas outras, em que a 
ajuda de um bom especialista ou de pessoas com habilidade 
na materia e de grande valor. 

Numerosas sugestdes foram formuladas no capitulo para a 
elaborate de figuras, sintetizadas na Tabela 20.3. Mais sobre 
o assunto pode ser encontrado em livros de estatistica 17 e em 
manuais de normatiza^ao. 3 * 14-16 No texto, a seguir, acrescen- 
tam-se comentarios adicionais sobre o assunto. 

Providen.de uma versao da figura o quanto antes no anda- 
mento do trabalho. Evite prepara-la no ultimo momenta, 
quando o texto estiver proximo de ser submetido para publi- 
ca^ao. Dispondo de tempo para revisao, podem-se identificar 
erros ou formas mais eloquentes de expressao. 

Os periodicos cientificos variam na maneira de apresentar 
ilustrafdes. Isso slgnifica que, para uma pessoa inteirar-se do 
assunto, deve ler as Instru^oes para autores e inspecionar os 
liltimos numeros do periodico ao qual planeja enviar o artigo. 


Nao insira ilustra^oes no meio do texto. de regra que 
estejam separadas, exceto quando ha demanda espedfica para 
faze-lo diferentemente. O formate final do artigo, inclusive a 
disposito das ilustra^oes no texto, e tarefa de um especialista, 
o diagramador. Em consequencia, o autor nao precis a indi¬ 
car* no texto, a posi^ao de insert© das %uras. O diagramador 
sabe que a Figura 1 deve estar proxima ao local em que del a se 
fizer men to pela primeira vez e assim por diante em rela^ao 
as demais ilustraifoes. 

Verifique se, nas instru^oes para autores, ha recomenda- 
yoes quanto a submissao de figuras. A opt© de enviar cada 
figura em arquivo separado pode ser oriental© do editor, 
com a justificativa de diminuir a possibilidade de desforma- 
ta^ao. 

Antes de enviar o artigo a um periodico, o autor deve rever 
o material e certificar-se de que: 

* A figura que consta no artigo e a melhor forma de cornu- 
nicato dos resultados; se for grafico de barras ou de se» 
tores, pensar em substituf-lo por tabela; sehouver varios 
graheos, verificar quais os que poderao ser suprimidos ou 
sintetizados sem que percam signlficado e a mensagem 
do artigo nao sejaprejudicada 

* Nao ha erros de contas e as escalas estao corretas; da mes- 
ma forma, se as legend as sao adequadas e se, nos eixos, 
estao assinalados os nomes das variaveis, as categorias 
das variaveis, as unidades de medida e tudo o mais que 
torne a figura autoexplicativa 

* Os titulos das tabelas e figuras tern disposi^ao semelhante. 
Por exemplo, evite que em uma apare^a o local e o ano, 
nessa ordem e, na outra, o inverso. O autor deve fazer 
corn que sigam a mesma sequencia de apresenta^ao. A 
padronizato das seifoes e de todo o artigo conta como 
fat or positive para o autor e pode auxiliar a decisao do 
editor em aceitar o artigo para publica to 

* As figuras estao mencionadas no texto e corretamente 
numeradas 

* Nao ha incoerencias, dubiedade ou repetiyoes desneces- 
sarias entre figuras, tabelas e texto 

* A cada figura corresponde uma legenda; esclarecer o sig¬ 
nlficado das abre via (foes e dos sfmbolos, mesmo que seu 
signlficado esteja assinalado no texto. 

Para diminuir a possibilidade de se cometerem incorre<fdes 
na apresenta^ao de figuras, ha o caminho que se recomenda 
por todo este Livro. Fazer a primeira versao e revisar, revisar e 
revisar. Os objetivos a se ter em conta sao a simplicidade (nao 
complicar), a relevancia (a ilustraqao acrescenta algo alem do 
que esta no texto?) e a legibilidade da figura na versao final, 
a que estara estampada no periodico (a figura e compreensi- 
vel?). A lista constante da Tabela 20.6 pode ser util para revisar 
o material antes de submete-lo para publica<fa©- 

Nao se esquecer de que toda imagem que consta no artigo 
cientifico deve ser acompanhada por um texto que Ihe de sen- 
tido, Vale ressaltar: 

*No amount of words can describe an image or an object 
exactly, whether it is a picture , a sculpture or a work of archi¬ 
tecture. This is because words constitute one kind of language 
and imagery another, thereby creating need for translation”^ 
(ou seja: “Nenhuma quantidade depalavras descreve uma ima¬ 
gem ou um objeto exatamente, seja um quadro> uma escultura 
ou uma obra de arquitetura. Isso acontece porque as palavras 
constituem um tipo de linguagem e as imagens outra, criando, 
assim > necessidade de tradu^ao”). 
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20.29 Comentario final 

Osleitores variam na habilidade de interpreta^ao de ilustra- 
<;6es, mas as figuras constituent meio eficiente de resumir infor¬ 
mal oes e valorizar relates de investigate, O eapltulo contem 
instru^oes para preparar figuras a serem inclmdas em artigos 
cientfficos. Saber compo-las e bem utiliza-las e um misto de 
aprendizado e arte. As instruct) es do presente capitulo nao se 
aplicam, neeessariamente, a outros tipos de apresenta^ao. Nas 
comunica^oes orals, por esemplo, explora-se com mais inten- 
sidade certas figuras, como os graficos em barra e em setores, 
pouco adequadas para artigos cientfficos origin ais. 
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A Investigabao cientifica e sen relato tem regras proprias. 

Essas regras estao fundament a das em principles uni- 
vers a is, dentre os qua is, nao faltar com a verdade e estar em 
conformidade com os preceitos eticos vigentes. O capitulo 
tem imcio com considerables gerais sobre £tica em pesquisa 
e apresentabao dos principals documentos internacionais e 
das normas adotadas no Brasil. Em seguida, sao abordados 
temas sobre etica uteis para o relato de investigates. O foco 
do capitulo e a etica da pesquisa em seres humanos. O tema 
pesquisa com animals esta restrito a se^ao 21.21. 


21.1 Ideias baslcas 

Tres ideias principals permeiam a etica na pesquisa e na 
comunicabao cientifica: 1 ' 3 

* Rigor metodoldgico 

■ Respeito a dignidade e aos direitos das pessoas envol- 
vidas 

■ lionestidade e transparency na produbao do conheci- 
mento e no seu relato. 

Como corolario dessas ideias gerais, tres agressoes a etica 
sao relaclonadas na Tabela 21,1, 


21.2 Rigor cientifico 

Um dos prindpios da Dedarabao de llelsinque sinaliza que 
n a pesquisa envolvendo seres humanos deve estar conforme os 
prindpios cientificos geralmente aceitos e deve basear-se em 
conhecimento profunda da Hteratura cientfjka (V.J®. 

Tem sentido fazer pesquisa com 
pouco rigor metodoiogico? 

Qual e a utilidade de uma informabao proveniente de 
pesquisa com pouco rigor metodoldgico? As conclusoes 
de investigabao realizada sem esmero tendem a ser des- 
prezadas pela comunidade cientifica. Para ser etica, uma 
pesquisa tem de ter merito cientifico. Os metodos adota- 
dos precisam estar adequados para alcanbar os objetivos 
da investigabao, pois so assim os result ados encontrados 
podem ser confiaveis e uteis. O relato da pesquisa deve 
indicar claramente, em seus devidos lugares, as explicabdes 
para o apropriado entendimento e julgamento do que foi 
feito. Embora o rigor cientifico seja essencial, nao justifica 
todos os procedimentos. 

Questoes sobre rigor metodoldgico e valid ad e cientifica de 
uma investigabao sao aqui mencionadas apenas brevemente, 
pois sao assunto da maioria dos capitulos desta obra. 

Tabela 21.1 Trds agressoes a dtica 

Pesquisa metodologicamente deficiente. 

Investigabao em que haja danos evitaveis aos participantes. 

Relato distorcido ou pouco daro dos resultados da investigate-. 


E Agressoes ao rigor cientifico 

As pessoas experientes em comunicabao cientifica sabem 
que existem incorrebdes ou distances nos relates de resulta¬ 
dos de muitas pesquisas (ver os exemplos anexos). Na maioria 
das vezes, as falhas nao sao intencionais. Correm por conta 
da ingenuidade, do des conhecimento, da superficial idade, 
do descompromisso, da acomodabao, da impossibilidade de 
proceder de maneira diferente. A describao lionesta da pes¬ 
quisa permite ao leitor experiente afastar ou suspeitar da pre- 
senqa de distorqoes e mesmo a sua direbao e magnitude. Parte 
substantial da available crftica de artigos fundamenta-se na 
analise qualitativa desses aspectos de validade interna, Daf a 
convenience de o autor dominar os prindpios da avaliabao 
critica da informabao cientifica para incorporar os devidos 
esclarecimentos no relato de sua pesquisa. O mesmo ratio- 
cfnio aplica-se ao re visor e ao editor de perlbdico cientifico, 
que necessitam desses conliecimentospara bem avaliar artigos 
cientfficos. 

Exemplos 21.2B Distorbbes em pesquisas 

Eis algumas situates para refiexao (ver tambem 23.2B, 
Agressoes 4 valid ad e cientifica). 

Na re visa o da literatura, cita-se uma obratendo o autor lido 
apenas o tftulo, no maximo o resumo. 

Com o uso de um deline am ento considerado fraco, do tipo 
relato de caso ou serie de casos, conclui-se pela existencia de 
relab ao causal entre a aplicab&o de um produto e seus alegados 
beneficios. Os resultados obtidos com o uso dos delineamen- 
tos mencionados nao formam base suficientemente solida de 
sustentaqao para tal conclusao. 

No seguimento dos pacientes, muitos casos sao perdidos 
desfigurando as caracteristicas da amostra inicial e o fato e 
omitido no relato da investigabao. 

Na coleta de dados, tenta-se apaixonadamente provar um 
ponto de vista e deturpa-se o significado do que se encontra 
para se enquadrar naquilo que se procura. 

Na analise dos dados, numerosas companies sao efetua- 
das sem hipotese previa para conduzi-las e, no relato, nao e 
esclarecida que houve busca as cegas por resultados estatisti- 
camente significativos; nessa eventualidade, ha probabilidade 
elevada de resultados falso-positivos, o erro do tipo 1. 

Investiga-se um tema com amostra de pequeno tamanho 
sem atinar que as conclusoes podem ser infiuenciadas pelo 
tamanho da amostra; no caso, tem-se probabilidade elevada 
de resultados falso-negativos. 

Na interpretabao dos resultados, o autor nao e equilibrado 
na ponderable dos pros e dos contras da Investigabao. 

Os dados apresentados e sua interpret abao sao confuses ou 
inadequados, nao fornecendo apoio suficiente para as conclu¬ 
soes. 

Na decisao de publicar, priorizam-se os resultados positi¬ 
ves e deixa-se de divulgar os achados negatives. 


21.3 Etica e experimenta o medica 

A etica e um campo classico de refiexao, tendo suas ori- 
gens na filosofU moral grega, M mais de 2.500 anos. Datam 
dessa epoca os escritos at ribu id os a Hipocrates, 466-377 a.C, 
destinados a nortear a atividade medica. Dentre os postula- 
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dcs enunciados pelo medico grego, que sao centrals na etica 
moderna, estao o absolute respeito pel a pessoa hum ana e a 
precedenda dos interesses do paciente acima de quaisquer 
considerate. 

A experimentalao medica no ser liumano e um aconteci- 
mento recente na histdria da humanidade. Antes do seculo 20, 
estava limitada quase que exclusivamente 4 autoexperimenta- 
qao ou, no maximo, a investigate de parentes ou conhecidos 
que serviam de voluntaries. O enorme progresso das den das 
biologicas no ultimo seculo associou-se 4 intensificaqio da 
experimenta^ao humana e apareceram mentis, na litera- 
tura leiga e na especializada, a forma incorreta como algumas 
eram conduzidas. 4,5 Acontecia que os riscos a que as pessoas se 
expunham nao eram satisfatoriamente explicados e algumas 
nem sabiam que estavam sendo investigadas, embora graves 
consequencias pudessem advir dess a experiments t°- 


21.4 Dooimentosde 
repercussao internacional 

Uma pessoa nao nasce etica, ela se tornaetica em ambientes 
favor ave is ao seu florescimento, O fildsofo irlandes Bertrand 
Russell, 1872-1970, refer indo-se aos seus anos de for mat o 
nos deu o seu depoimento: "G unico hdbito de real valor que 
adquirifoi o da honestidade intelectual?' 

Uma garantia de prote^ao aosparticipantes de umapesquisa 
e o fato de estarem participando de uma investigate feita por 
pessoa cientificamente qualificada, conhecedora do tema em 
questao e que, em sua vida diaria, incorpora apratica do res¬ 
peito aos direitos do ser humano. Em outras palavras, alguem 
com boa postura cientifica, moral e etica. Embora essencial, as 
qualidades do investigador, por si, nao sao suficientes, passi- 
veis que estao a cometer erros, omissoes e a sofrer pressao de 
natureza diversa. Ate poucas decadas atras, toda decisao sobre 
etica em pesquisas ficava no arbftrio pessoal, mas nao e mais 
assim, Os procedimentos da investigate precisam estar em 
acordo com a etica vigente na sociedade. Cad a pais desenvolve 
diretrizes proprias de pesquisa envolvendo seres liumanos, 
que emanam de principios eticos internacionalmente aceitos. 

Apos o termino da Segunda Guerra Mondial, em 1945, apa¬ 
receram as primeiras nor mas a alcan^ar repercussao internacio¬ 
nal. As mais conhecidas sao a de Nuremberg e a de Ilelsinque, 
sendo essa ultima a mais utilizada. Ha ainda outras que ado-ta- 
ram os principios estabelecidos em Nuremberg e Helsinque e os 
estenderam para aplica^ao em aspectos especfficos e trouxeram 
maior clareza e especificidade as recomenda^oes. 

A Codigo de Nuremberg 

O Codigo de Nuremberg foi publicado em 1947, logo apos 
o termino da Segunda Guerra Mondial. Na ocasiao, estavam 
bem presentesastransgressoeseticas comet Idas durante aquele 
confUto internacional, trazidas para debate por ocasiao dos 
processos de guerra na cidade de Nuremberg, na Alemanlia. 
No Codigo constam, dentre as dez recomendaqoes a serem 
seguidas nos experiments em seres liumanos, a obrigatorie- 
dade do consentimento voluntario do participante, a necessi- 
dade de a investigate apoiar-se em result ados de experiencia 
com animals e de ser realizada por pessoas cientificamente 
qualificada s> 


B Dedaragao de Helsinque 

A Declarato de Helsinque data de 1964. Retomou-se a 
de Nuremberg e foram expandidas as normas para pesquisas 
e direitos liumanos. Reformula da em diversas assembleias 
medicas mundiais, conservou a essencia e a denominate 4 ue 
a tornou famosa. No seu bojo esta explfcita a necessidade de 
um protocolo que contenlia detalhes da investigate, inclusive 
com declarato sobre considerates eticas, a ser examinado 
por comissao independente. Acrescenta ainda que todo o cui- 
dado precisa ser tornado a fim de respeitar a privacidade do 
indivfduo e que os interesses dele devem prevalecer sobre os 
da ciencia e da sociedade. Na Declarato de Helsinque, foram 
registradas normas para pesquisas dfnicas e nao cLinicas, pois, 
ate entao, a enfase concentrava-se em investigates sobre tera- 
peutica. 

Relatorio Belmont 

Em 1972, a sociedade estadunidense tomou conliecimento 
do Estudo Tuskegee, entao sendo realizado no esta do do 
Alabama, sul do pais. 2 ^ 7 - 0 Desde 1932, cerca de 400 afro-ame- 
ricanos pobres portadores de slfilis latente eram acompanhados. 
Permaneceram sem medica^ao, embora existisse tratamento 
eficaz por meio de antibiotico a partir da decada de 1940. 

Diante da repercussao das revela^oes sobre o Estudo 
Tuskegee, a investigate foi interrompida e criada comissao 
para pronunciar-se sobre o assunto. A comissao completou 
seu traballio em 1978, elaborando os Principios eticos e dire¬ 
trizes para a protendo de sujeitos humanos nos pesquisas e que 
ficaram conhecidos como Relatorio Belmont - no me do local 
no Estado de Mariland onde o texto foi composto e divulgado. 
O relatorio contem a descri^ao dos tres principios eticos basi- 
cos que norteiam as pesquisas envolvendo seres humanos: o 
respeito pelas pessoas, a beneficencia e a justi^a. Esses prind- 
pios sao os mesmos lioje adotados, com pequenos ajustes (ver 
Tab ela 21.2). Como parte do relatorio, lia men to exigen- 
cias a serem levadas em conta. Em suma: 

p A necessidade do consentimento informado, que se refere 
ao prinetpio do respeito pelas pessoas 

p A avaliato de riscos e heneficios, expressao do prindpio 
da beneficencia 

p A exigencia de procedimentos e resultados justos na se- 
legdo dos sujeitos de pesquisa, concernente ao prindpio 
dajustiga. 


Tabela 21.2 Principios eticos basicos da pesquisa em 


seres humanos* 

Principios eticos 

Significado 

Beneficencia 

Fazer o bem; o pesquisador e responsavei 
pelo bem-estar do participante no que 
diz respeito ao estudo. 

Nao maleficencia 

Riscos reduzfveis ao minimo; danos 
previsiveis devem ser evitados. 

Autonomia 

Ter direito a informagao; respeito h decisao 
das pessoas. 

Justiga 

Em conformidade com o direito; equidade; 
protegao especial dos grupos vulneraveis. 


* De acordo com a currents principaiiiita,. segundo Beauchamp Sc Children 
20017 
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E Diretrizes do Conselho das 
Organiza^oes Internationals de 
Ciencias Medicas (CIOMS) 

A & Diretrizes intemacionais para pesquisas biomedicas envol- 
vendo seres humanos t publicadas pela primeira vez em 1982 e 
re vistas a cada decada (em 1993 e 2002), for am elaboradas sob 
a egide do CIOMS {Council for International Organizations of 
Medical Sciences). Contem indicaqao de como os prindpios 
eticos incorporados 4 Declaraqao de Helsinque poderiam ser 
efetivamente aplicados, o que as tornaram importante fonte 
de informaqao para a operacionaliza^ao da Dedara^ao de 
Helsinque. 

As Diretrizes internacionais para a revisdo etica de estudos 
epidemioldgicos, do mesmo CIOMS, datam de 199i. ]] ELas 
subsidiaram a revisao das Diretrizes intemacionais para pes- 
quisas biomedicas envolvendo seres humanos^ de 1993. 

A nova versao da International Ethical Guidelines for 
Epidemiological Studies foi divulgada em 2009. Contem 24 
diretrizes, acompanhadas com comentarios, o contesto his- 
tdrico, o processo de revisao da versao anterior e uma des¬ 
cribe dos prindpios eticos gerais. ]: As diretrizes estabelecem 
orienta<fdes sobre etica para estudos epidemiologicos, assim 
como para aqueles que revisam, patrocinam ou participam de 
tais estudos. Em ap end ice en contra-se rela^ao de itens a serem 
induidos em protocolo de pesquisa epidemiologica envol¬ 
vendo seres humanos. 


► 21.5 Bioetica 

Nas ultimas decadas do seculo 20 avolumou-se o debate em 
torno da bioetica - literalmente, etica da vida 2xnn O termo 
foi utilizado pela primeira vez, em 1971, pelo cancerologista 
norte-amerieano Van Potter, 1911-2001. Desde entao, a bio¬ 
etica firmou-se como campo de estudo interdisciplinar de si¬ 
tuates e problemas criados pelas descobertas na area bio me¬ 
dic a e, em especial, espaqo para reflexao, de mo do que oriente 
o saber biomedico e tecnologico, visando a prote^ao, cada vez 
mats responsiveI } da vida humana. 


21 .6 Normas brasileiras de 
etica em pesquisa em seres 
humanos 

No Brasil, os prindpios basicos da etica na pesquisa estao 
contemplados no documento doMinisterio da Saude, do ano de 
1996, sobre Diretrizes e Normas Regulamentadoms de Pesquisas 
Envolvendo Seres IIumanos 7 aprovadas pelo Conselho Nacional 
de Saude. Este documento e referido como a Resolu^ao 196/96' 
e substituiu outra, de numero 1/88, que vigorava ate entao. 1-1 Em 
seu conteudo, esta explicitado que: 1 IIL1 

"A observa^ao dos principios eticos na pesquisa implica 
em: 

a) consentimento livre e esclarecido dos individuos-alvo 
e prote^ao a grupos vulneraveis e aos legalmente inca- 


pazes (autonomia). Nesse sentido, a pesquisa em seres 
humanos deverd sempre trata-los com dignidade, res- 
peita-los em sua autonomia e defende-los em sua vulne- 
rabilidade; 

b) pondera^ao entre riscos e beneflcios, tanto atuais como 
potentials, individuals ou coletivos (beneficencia), com- 
prometendo-se com o maximo de beneflcios e o mlnimo 
de danos e riscos; 

c) garantia de que danos previsiveis serao evitados (nao 
maleficencia); e 

d) relevancia social da pesquisa com vantagens signifi- 
cativas para os sujeitos da pesquisa e minimiza^ao do 
onus para os sujeitos vulneraveis, o que garante a igual 
considerate dos interesses envolvidos, nao perdendo o 
sentido de sua destinaqao socio-humanitaria (justi^a e 
equidade).” 

Completam a Resoluyao 196/96, a qual constitui referenda 
maior no Brasil, outras resoluyoes que vao sendo produzidas 
como resposta as necessidades identificadas de regulamenta- 
yao (verTabela 21.3). 


Tabela 21.3 Resoluyoes do Conselho Nacional de 
Saude, do Ministerio da Saude, sobre normas para 
pesquisas envolvendo seres humanos 

N.° 196 de 10/10/1996 - Diretrizes e Normas Regulamentadoras 
de Pesquisas envolvendo Seres Humanos; revogada a Resolute 
01 / 88 . 

N. u 240 de 5/7/1997 - Define representayao de usuarios nos CEP e 
orienta a escolha. 

N. a 251 de 7/8/1997 - Contempla a norma complementar para 
a area tematica especial de novos farmacos, vadnas e testes 
diagnostics e delega aos CEP a analise final dos projetos nessa 
area, que deixa de ser especial, 

N. u 292 de 8/7/1999 - Estabelece normas especifkas para a 
aprovayao de proto coios de pesquisa com cooperayao estrangeira, 
mantendo o requisito de aprovayao final pela CONEP, apos 
aprovayao do CEP. 

N. a 303 de 6/7/2000 - Trata de norma complementar para a area 
de Reproduyao Humana, estabelecendo subareas que devem ser 
analisadas na Conep e delegando aos CEP a analise de outros 
projetos da area tematica. 

N. a 304 de 9/8/2000 - Contempla norma complementar para a area 
de Pesquisas em Povos Indigenas. 

N. a 340 de 8/7/2004 - Aprova as Diretrizes para Analise Etica e 
Tramitayao dos Projetos de Pesquisa da Area Tematica Especial de 
Gen etica Humana. 

N. a 346 de 13/01/2005 - Aborda os projetos multicentricos. 

N. a 347 de 13/01/2005 - Aprova as diretrizes para analise etica de 
projetos de pesquisa que envolva armazenamento de materials ou 
uso de materials armazenados em pesquisas anteriores. 

N. 1 " 370 de 08/03/2007 - Diz respeito ao registro, credenciamento ou 
renovaya° de registro e credenciamento do CEP. 

N. c 441 de 12/05/2011 - Trata do armazenamento de material 
biologico humano ou uso de material armazenado em pesquisas 
anteriores. 

Fonte: Conselho Nacional de Saude, Ministerio da Saude.' 1 

CEP = Comite de Etica em Pesquisa; CONEP = Comite Nacional de Etica 

em Pesquisa. 
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21.7 Comites de etica em pesquisa 

Nao bastam diretrizes e norm as para regular investigates 
em seres humatios. Precisa haver estrutura que estimule sua 
adogao e possibilite acompanhar sua aplicagao nas situates 
do dia a dia, 

A Estrutura organizational de apoio 

No Brasil, a organizagao para analise e acompanhamento 
da etica das pesquisas foi criada. Existe o drgao central, o 
Comite Nacional de £tica em Pesquisa (CGNEP)j do Mi¬ 
nister io da Saude, e os comites de etica em pesquisa (CEP), 
descentraliz ados. 1647 Esses ultimos sao "colegiados interdis- 
ciplinares e independentes, com 'munus ptibLico^ de carater 
consultivo, deliberativo e educativo, criados para defender os 
interesses dos sujeitos da pesquisa em sua integridade e digni- 
dade e para contribuir no desenvolvimento da pesquisa dentro 
de padrdes eticos.” J s * * 9fiolT14 

Munus publico, segundo o dicionario Michaelis, “e o 
en cargo ou onus, confer ido pel a lei e imposto pelo Estado aos 
cidadaos e aos membros de cert as classes profissionais, em 
beneflcio coletivo.,.”. 

Pel as normas brasileiras de pesquisa, tod a investigate em 
s eres human os deve ser submetida 4 apreciagao de um comite 
de etica em pesquisa. Nas institutes em que se fazem inves¬ 
tigates desse tipo, constitui-se comite, conforme as necessi- 
dades. Em sua ausencia, o investigador principal do projeto 
deve apresenta-lo para apreciagao em comite de outra insti- 
tuigao. Essas e outras instrugoes estao contidas na Resolugao 
196/96 do Ministerio da Saude, 1 o qual dispde de uma pagina 
na internet, construida para se acompanhar as atividades do 
Comite Nacional de fitica em Pesquisa (CGNEP) e as mudan- 
gas na legislagao. 

B Protocolo da pesquisa 

O proposito da avaliagao etica e assegurar que os investiga- 
do res hajam proposto e resolvido satisfatoriamente as possi- 
veis objegoes eticas. A avaliagao se faz por meio da analise das 
caracterlsticas da pesquisa descritas no respective protocolo. 
Entende-se por protocolo da pesquisa o con junta de docu¬ 
mentor enviados para analise pelo CEP. G comite funciona 
como barreira, por tentar evitar que sejam realizadas inves¬ 
tigate es em desacordo com as normas ou que os result ados 
esperados nao justifiquem a sua execugao. 


21.8 0 que relatar no artigo sobre 
os aspectos eticos da investigagao 

O procedimento adotado pelos pesquisadores para lidar 
com os aspectos eticos da investigate deve estar descrito no 
artigo cientlfico. 1 * Na Tabela 21.4, constant as recomendagdes 
do Grupo de Vancouver para relatar os experimentos. Pelo 
menos dois tdpicos sao mencionados na segao de metodo, 
sempre que pertinentes. 19 

* A declaragao de que a investigate esta em conformi- 
dade com as normas vigentes de etica em pesquisa em 


Tabela 21.4 As normas de Vancouver sobre 

proletao a seres humanos e animals participants de 

investigagao 

Ao relatar experimentos com seres humanos, os autores devem 
indicar se os procedimentos seguidos estavam de acordo com os 
padroes eticos do comite responsavel por experimentagao 
human a (institucional ou national) e com a Declaragao de 
Helsinki de 1975, revisada em 2000/ Em caso de duvida sobre 
se a pesquisa foi feita de acordo com a Declaragao de Helsinki, 
os autores devem explicar a fundamentagao logica de sua 
abordagem e mostrar que o corpo de revisao institucional 
aprovou explicitamente os aspectos duvidosos do estudo. 

Ao relatar experimentos com animals, os autores devem 
ser solicitados a indicar se foram seguidas orientagoes 
institucionais e nacionais de pcotegao e uso de animais em 
laboratorio. 

Fonts: Vancouver 2008: segao II.F. IS 

* Kota do tradutor: no Brasil, referir-sc a Resolugao 19(5/96, do Ministerio 
da Saude. 1 


seres humanos; essa declaragao esta fundamentada na 
aprovagao do protocolo da investigagao por co mis sao 
de etica em pesquisa 

• G consentimento informado obtido dos sujeitos da pes¬ 
quisa ou de seus rep resent antes (ass unto da proxima se- 
<;ao). 

Alguns edi tores brasileiros exigem declaragao formal sobre 
esses ass unto s e fornecem, inclusive, modelos para a comuni- 
cagao entre autor e editor (ver exemplos). I la, por vezes, soli- 
citagao do numero do protocolo de aprovagao do Comite de 
£tica em Pesquisa e mesmo cdpia da aprovagao. A maioria, 
porem, afasta-se dessa postura burocratica e adota pohtica 
elegante de acre ditar nas declaragoes do autor - como, alias, 
acontece com as ahrmagoes de cunho metodologico, que nao 
necessitam de comprovagao. Contenta-se com o esclareci- 
mento no proprio artigo cientlfico, 

Os aspectos eticos de uma pesquisa nao estao restritos a 
aprovagao pelo comite e ao consentimento do sujeito. Esse 
consentimento, inclusive, nem e necessario em muitas situ a- 
goes. Os aspectos eticos envolvem outras dimen so es da inves- 
tigagao, dentre as quais a privacidade (ver a seguir) e a vali- 
dade cientlfica (ver 21.2). 

Exemplos 21.8 Abordagem de aspectos 
Eticos da investigate 

Exemplo i Relate sueinto dos aspectos 
£ticos da investigagao no artigo cientlfico 
O estudo foi aprovado pelo Co mite de ft tea em Pesquisa da 
Universidade de Brasilia. Judos os participates assinaram o 
termo de consentimento livre e esdarecido. 

Exemplo 2 Modelo de declaragao de etica 
para ser enviado ao editor do periodico se 
for solicitado 

Declaro que a pesquisa (name da pesquisa) atendeu aos pro - 
cedimentosprevistos na Resolugao 196/96 do Conselho Nacional 
de Saude, tendo sido aprovadapreviamentepeio Comiti deftica 
em Pesquisa de minha instituigdo. 

No caso de locals que nao disponham deco mite, informa-se 
em qual foi aprovado o protocolo de pesquisa. 
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21.9 Consentimento para 
participant) na pesquisa 

Consentimento significa permissao, concord&ncia, aquies- 
cencia, anuencia. No caso dos voluntaries para uma pes¬ 
quisa, significa permissao concedida pelo participate ou 
seu representante legal para a realiza^ao de procedimentos 
necessaries para alcan^ar os objetivos da investiga^ao. G obje- 
tivo do consentimento e a prote^ao a os particip antes de uma 
invest iga^ao. j - : ' 

A Componente do consentimento 

O consentimento, tambem dito consentimento informado 
C informed consent^ em ingles), inclui tres componentes: a 
informagdo, o entendimento e a voluntariedade. 

O voluntario deve receber a informa^ao adequada sobre a 
natureza da pesquisa e os rise os que envoi vem os procedimen¬ 
tos a serem realizados. 

A informal ao dada ao participate deve ser entendida por 
ele. O pedido de consentimento e um momenta para troca de 
informaloes e para o estabelecimento de relates transparen- 
tes e integras, 

Apos o entendimento, solicit a-se a assinatura do partici- 
pante ou de seu representante legal em documento prdprio 
(ver Tabela 21.5), Como ha o poder de decisao, o indivfduo 
pode optar por participar e, poster!ormente, revogar esse con¬ 
sent imento. 

No documento do Ministerio da Saude, utiliza-se o termo 
consentimento livre e esclarecido definindo-o como "a anuencia 
do sujeito da pesquisa e/ou de seu representante legal, livre de 
vfeios (simula^ao, fraude ou erro), dependencia, subordinate 
ou intimida^ao, apds explica^ao completa e pormenorizada 
sobre a natureza da pesquisa, seus objetivos, metodos, bene- 
ficios previstos, potenciais riscos e o incomodo que esta possa 
acarretar, formulada em um termo de consentimento, autori- 
zando sua participate voluntaria na pesquisa.” lscfaa]m 

B Riscos inerentes aos estudos 
experimental e aos observacionais 

Os principles do consentimento foram desenvolvidos tendo 
em perspectiva as investigates que testam interven^ao, caso 
dos ensaios clinicos de avalia^ao de drogas e procedimentos 


Tabela 21.5 O que deve conter o consentimento 
informado 


As incertezas que levaram a realizable do estudo. 

Os objetivos e os procedimentos que serao utilizados na pesquisa. 

Os potenciais desconfortos e riscos e os beneficios esperados. 

Os conhecimentos que serao adquiridos. 

A liberdade de o sujeito se recusar a participar da pesquisa ou 
retirar seu consentimento, sem penaliza^ao alguma e sem prejuizo 
ao seu cuidado. 

A garantia do sigilo que assegure privacidade dos particip antes 
quanto aos dados confidenciais envoividos na pesquisa. 

Fonte: adaptada da Reiolu^ao 196/1996, do Consdho Naciunal de Saude, 1 


medicos e cirurgicos. Tais pesquisas oferecem riscos poten- 
cialmente maiores comparados aos estudos nao esperimentais 
(observacionais ou epidemiologicos). Muitas investigatees 
observacionais restringem-se apenas a entrevistas - com per- 
guntas do tipo; voce fuma? Quantos cigarros sao consumidos 
ao dia? O seu Mho tern caderneta de saude? A caderneta esta 
preencliida? Nao ha cantata com substancias agressivas, nem 
exames complementary de diagnostico. Considera-las como 
envolvendo riscos semelhantes as pesquisas experimentais e 
um exagero. Uma apreciaqao sobre etica por tipo de estudo e 
assunto das se^des 21,15 a 21,19. 


21,10 Privacidade e 
confidencialidade 

Privacidade e confidencialidade sao termos relacionados 
(ver Tabela 21 . 6 ), O Grupo de Vancouver pronunciou-se sobre 
a prote^ao & privacidade e o sigilo na pesquisa, da maneira 
como se encontra na Tabela 21.7. 

A privacidade de cad a indivfduo e um principle consagrado 
nas sociedades democraticas. Uma pesquisa pode abranger a 
coleta de dados que, se divulgados para determinado publico 
ou meio de comunicatao, tenham o potencial de causar pre¬ 
juizo ou constrangimento as pessoas envoividas. Quando 
participa de uma pesquisa, o voluntario confia que sua identi- 
dade nao sera revelada sem autoriza^ao. Espera tambem que o 
acesso ao banco de dados da pesquisa seja controlado, seguro, 
de modo a nao haver vazamento de informs 90 es. Notlclas 
periodicas na mfdia brasileira apontam para a quebra inde- 
vida de dados confidenciais de brasileiros, na esfera comercial 
e politics principalmente, o que configura crime contra a cre- 
dibilidade das institutes. 


Tabela 21,6 Privacidade e confidencialidade 
na pratica mddica 

Privacidade: condi^ao em que o indivfduo se encontra livre de ser 
perturb ado ou de ficar expost o a atengao do publico. Em alguns 
paises, ha servi^os com comissarios de policia para garantir esse 
direito, mas, em gerai, ele e vioiado pela midia que obtem grandes 
iucros pela expioraqao do sensacionalismo e da indiscritao, 

Em etica medica, as regras e os regulamentos que controlam a 
privacidade e o acesso sobre condi^oes pessoais de saude variam 
de iugar para lugar e estao ffequentemente em mudanqa. Q direito 
k privacidade, por outro lado, afeta os estudos epidemiologicos, 
exigindo autoriza^es especiais e dialogo esciarecedor entre 
as partes interessadas. As informaqoes obtidas sao sempre de 
carater confidenciai e devem ser utilizadas de modo a nao violar a 
confidencialidade e a privacidade das pessoas. 

Confidencialidade: obrigatao de nao fornecer informagoes a 
terceiros sobre os casos que estao ou estiveram sob atengao 
medica. Direito do paciente de nao ter divulgado seu diagnostico 
ou quaisquer dados sobre seu estado de saude. As informaqoes 
contidas nas fichas medicas, em registros ou arquivos medicos 
sao confidenciais e nao podem ser consultadas por terceiros sem 
autorizagao expressa do interessado ou do responsavet por ele. 

A consults a tais informatoes, para estudos epidemiologicos ou 
dfnicos, deve contar com a autoriza^ao de uma comissao de etica 
da instituigao ou dos que assumem ess a responsabilidade. 

Funte: adaptada de Rey 2004c ■ 





















Tabela 21.7 Normas de Vancouver sob re privacidade e 
sigilo de pacientes e participants de investiga^ao 

Os pa dentes tem direito a privacidade. que nao deve ser infringida 
sem consentimento informado. Informa^oes que identlfiquem 
o paciente, induindo seus nomes, miciais ou numeros no 
hospital nao devem ser publicadas em forma de texto, 
fotografias e heredogramas, a menos que sejam essendais para 
os propo sites cientificos e que o paciente (ou seus responsaveis) 
de consentimento informado por escrito para a pubficayao. 

Nesse caso, o consentimento informado exige que o original a ser 
publicado seja mostrado ao paciente. 

Os autores devem re velar a esses pacientes se algum material 
potencialmente identificavef podera ser disponibilizado via 
internet, bem como em versao impressa, apds a publicayao. O 
consentimento do paciente deve ser por escrito e arquivado seja 
com o autor, o periodico ou ambos. Regulamentos e leis locals 
podem variar, e os periddicos devem estabelecer suas proprias 
politicas com apoio legal. 

Detalhes identificadores devem ser omitidos se nao forem 
essenciais. Entretanto, o anonimato complete dificilmente sera 
alcanyada e o consentimento informado devera ser obtido se 
houver qualquer diivida. Por exempla cobrir a regiao dos olhos 
em fotografias de pacientes e uma forma inadequada de proteger 
o anonimato. Se as caracteristicas identificaveis forem modificadas 
para proteger o anonimato, como no caso dos pedigrees geneticos, 
os autores devem dar garantia de que as aiteraqoes dos dados nao 
distorcem o seu significado cientifico. 

A exigencia do consentimento informado deve ser induida nas 
instruqoes para autores. Quando for obtido consentimento 
informado, eie devera ser indicado no artigo publicado. 

Ponte: Vancouver 200&: seyao H.E.L !? 


Uma questao delicada, a ser considerada, e a publicado de 
informa^oes e pesquisas que possam estigmatizar certos gru- 
pos da populaqao; por exemplo, em rela^ao k Aids, alcoolismo 
e consume de drogas ilfeitas. 

Editores requerem informa^ao sobre o consentimento de 
pacientes para que apare^am seus retratos em relate de cases 
ou tomadas providencias a fim de que as pessoas retratadas 
nao sejam identificadas. 


21.1 Publicado de artigos 
eticamente inadequados 

Os artigos eticamente inadequados devem ou nao ser 
publicados? Na DecLaraqao de Helsinque, ha a recomenda^ao 
de que os resultados de pesquisas realizadas em desacordo 
com os principios da Declaraqao nao devam ser publicados. 
O motivo ser la desencorajar a realiza^ao de pesquisas com 
essa conota^ao. Embora muitos editores adotem ess a reco- 
menda^ao, nao ha consenso, ainda, sobre a materia.Os que 
discordant da postura de proibir a publica^ao alegam que, 
se a recomendaqao fosse seguida, estar-se-ia criando a falsa 
impressao de que estudos que infringem principios eticos nao 
estariam sendo realizados. A alternativa seria publica-los, com 
base na relevancia cientifica e oportunidade da divulgaqao. A 
responsabilidade e colocada no investigador e autor do artigo 
de explicar o seu procedimento. O artigo poderla estar acom- 
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panhado de editorial critico, apontando os principios eticos 
infringldos na investigaqao. 


21.1 Credibilidade da 
iiteratura cientifica 

A premissa dos que us am a Iiteratura cientifica como fonte 
de informayao e a de que as pesquisas sao realizadas e relata- 
das corn honestidade. 

A Triagem pela revisao por pares 

Em diversas partes deste e, principal mente, do Capitulo 17, 
e realyado que o revisor e o editor, antes da decisao de publi- 
ca-lo, emitem opiniao sobre a qualidade do artigo. Se forem 
identificadas situayoes consideradas agressoes a aspectos den- 
tlficos e eticos dapesquisa, os autores podem ser questionados 
e instados a es clare ce-los. Assim, o relato da investigayao deve 
contemplar, de antemao, os detalhes que serao avaliados na 
revisao por pares. Quando autores e editores descobrem erro, 
apos o texto ser publicado, divulgam correyoes ou erratas, que 
aparecem no mesmo periodico em que o artigo fol publicado. 

I 0 que os usuarios da Iiteratura 
cientifica esperam dos autores 

Um mmimo a esperar dos autores de um artigo cientifico, 
em relayao ao tema do capitulo, pode ser sintetizado em qua- 
tro pontos: 

* O s d ado s publicados foram corre tamente re un idos, ana - 
lisados e interpreted os 

* Um relato rigoroso fol preparado em termos cientificos, 
honesto e impartial, independente de os resultados serem 
positivos ou negativos 

- Ha esclarecimentos sobre os aspectos eticos da pesquisa, 
no prdprio artigo e no material que o acompanlia, sem 
olvidar explicates sobre o consentimento informado, 
as fontes de financiamento e os potenciais conflitos de 
interesses 

■ A publicayao do artigo e feita em periodico que utiliza a 
revisao por pares, sem demora alem da razoavel a partir 
do fim da investigayao; ape nas o tempo sufic iente para 
preparar o artigo e te-lo aprovado para publicado. 


21.13 Comportamentos indevidos 

For vezes, tomamos eonhedmento de outro tipo de erro, 
intencional, que caracteriza a fraude. JJ - J Segundo o dicionario 
Aurelio, fraude e “qualquer ato ardiloso, enganoso, de ma-fe, 
com o intuito de lesar ou ludibriar ...” 

A desonestidade intelectual se processa de muitas manei- 
ras. Sao exemplos a fabricayao, a falsificayao ou modificayao 
de dados, o plagio, a omissao, a parcialidade, a atribui^ao de 
autoria indevida e a publicado secundaria inapropriada. 24 
Uma fonte privilegiada para atualizar-se no assunto e o Office 
of Research Integrity (ORl)? 5 
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Fabrica^ao e falsificagao de dados 

A fabrlcaqao, a falsifica^ao e a modificaqao de dados dis- 
torcem o conliecimento cientifico. Os que fraudam minam a 
cnedibilldade da ciencia, que, nessa area, e essential. A ciencia 
baseia-se na confianqa, a qua!, uma vez violada, choca, Os 
editores, revlsores e Leitores partem do pressuposto de que 
os dados public ados for am honestamente reunidos, analisa- 
dos, interpret ad os e divulgados. Se ha descon fian^a sobre o 
trabalho dos autores, nos seus resultados e conclusdes, havera 
desconfian^a tambem no conliecimento disponfvel e perde o 
sentido o uso das evidential para tomadas de decisao. 

No passado, os livros de registro de lab oratorio, em que 
se anotava sequencialmente o que acontecia na pesquisa, di- 
ficultavam o dolo, A substituteao desses livros pelo registro 
eletronico em computador dificultou o controle. Ura erro in¬ 
tentional nao e fatilmente detectado. Em algumas ocasioes, 
suspeita-se de fabrica^ao ou falsihca^ao de dados pela imp os - 
sibilidade de obter os mesmos resultados quando o pro cedi- 
mento e repetido (ver exemplos). Em outras, porque o acliado 
e implausivel. Alguma coincidencia pode ser responsavel pela 
desconfian^a. O Grupo de Vancouver pronunciou-se a respei- 
to, com recomendaqoes de carater preventivo e corretivo, a se- 
guir especificadas. 

■ Gs editores devem solicitar aos autores pronunciamento 
por escrito sobre a responsabilidade da pesquisa e tarn- 
bem para ter aces so aos dados, caso seja necessaric. Se 
essas condiqoes nao forem satisfeitas, nao se publica o 
artigo 

* No caso de suspeita de fraude cientifica, a materia deve 
ser esclarecida (ver Tabela 21.8). Em geral, a investigate 
sobre fraude e conduzida na institui^ao em que o trabalho 
foi realizado (ver exemplos). 

G caminho para esclarecer fraudes passa pela formaqao de 
comissao de pessoas experientes que atuem na mesma area do 
conliecimento e na de Direito. Dai a convenience de o inves- 
tigador guardar a documentaqao referente a sua pesquisa, 
incluindo os dados coletados, os resultados intermediaries e 
os finals. G Committee on Publication Ethics (COPE) e uma 

Tabela 21.8 Normas de Vancouver sobre conduta em 
caso de fraude cientifica 


Se surgirem diividas substanciais sobre a honestidade ou a 
integridade do trabalho, quer submetido, quer publicado, 
e responsabilidade do editor assegnrar que a questao seja 
adequadamente rastreada, normalmente pela instituiqao que 
patrocina os autores. 

Todavia, nao e tarefa dos editores conduzir uma investigaqao 
completa ou fazer determinates; essa responsabilidade e da 
institui^ao na qual o trabalho foi feito ou da agenda de fomento, 

G editor deve ser imediatamente informado da dedsao final, e, 
se um trabalho fraudulento tiver sido publicado, a revista deve 
imprimir uma retratagao. 

Se esse metodo de investiga^ao nao permit!r uma condusao 
satisfatoria, o editor pode decidir conduzir sua propria 
investigaqao. 

Como alternativa a retrata^ao, o editor pode decidir publicar uma 
nota de interesse sobre aspectos da conduce ou integridade do 
trabalho. 

Fonte: Vancouver 2008: se^ao III.B. 1 * 


organizaqao interna cional, fun da da em 1997 para, dentre 
outras atribuiyoes, servir de apoio aos editores em casos de 
suspeita de conduta fraudulenta. 2 * 

Exemplos 21.13 A Fraudes detect a das em pesquisas 

Exemplo 1 Duas situayoes de fraude 

Dois casos de fraude que alcanyaram repercussao interna - 
cional foram a do nomegues Jon Sudbo e a do sul-coreano 
Hwang Woo-Suk, em artigos publica dos, respectivamente, nos 
periodicos Lancet e Science , em 2005. 22 

O noruegues utilizou paeientes ficticios para in dicar que 
o uso de analgesicos ajudaria a prevenir cancer da boca. 
Suspeitou-se de fraude porque a base de dados utilizada nao 
existia nos anos citados no estudo, A coincidencia de datas 
de nascimento em centenas de casos reforyou a suspeiyao. A 
fraude foi comprovada por comissao da Universidade de Oslo 
e do hospital em que a fraude ocorreu, 

O sul-coreano adulterou dados em pesquisa sobre clona- 
gem. A fraude foi confirmada por comissao da Universidade 
National de Seul. 

Em casos como esses, os editores emitem alerta aos leitores 
do peribdico e providenciam para que os artigos publicados 
com dados fraudados ou conclusoes suspeitas sejam anulados 
(ver na proxima seyao, Retratayao de artigo). 

Exemplo 2 Revisao sistem^tica e metanalise de 

inqueritos sobre p re Valencia de md conduta cientifica 2 ' 

A analise limitou-se a buscar por fabricayao, falsificayao, 
modificayao de dados e praticas assemelhadas que distorcem 
o conhecimento cientifico. Questoes sobre pi agio e outras 
formas de ma conduta profissional nao foram inclufdas. A 
amostra final constou de 21 estudos inclufdos na revisao 
sistematica e 18 na metanalise. Em 7 estudos, 2 % (IC 95%; 
0,86 a 4,45) dos cientistas entrevistados admitiram ter fabri- 
cado, falsificado ou modificado dados ou resultados, pelo 
menos uma vez. Perguntando-se sobre o comportamento 
dos colegas com respeito a fabricayao, falsificayao ou modi¬ 
ficayao de dados, a media das taxas obtidas em 12 inqueritos 
foi maior (14,1%; IC 95%: 9,91 a 19,72), Considerando que 
nesses Inqueritos sao utilizadas perguntas sensfveis, ass in ala 
a autora da revisao, parece provavel que essa e uma estima- 
tiva conservadora da verdadeira prevalencia da ma conduta 
cientifica. 

► B Plagio 

Outro problema de comportamento indevido e o 
plagio. 2-1 ' 31 Segundo o dicionario Houaiss, plagio e a "apre- 
sentaqao feita por alguem, como de sua propria autoria, de 
trabalho, obra intelectual etc., produzido por outrem.” Pode 
referir-se a ideias, dados, textos. A comunidade cientifica 
international desaprova o plagio, mas cientistas de diferentes 
culturas podem ter percepgdes diferentes sobre plagio de tex- 
tos e daf a falta de consenso para seus 1 unites. 2 ^ Estimativas 
sobre prevalencia de plagio em textos estao disponfveis (ver 
exemplo). 24 ' 30 

O plagio nao e fenomeno recente e pode ser encontrado 
em qual quer area. G advento do micro computador e da inter¬ 
net facilitou a copia do trabalho alheio - e mesmo do prbprio 
(autoplagio). Forem, o meio eletronico, que facilita o plagio, 
tambem possibilita maneira mais eficiente para a sua deteci^ao, 
comparado ao processo manual de outrora. Existem pro gra¬ 
mas de detec^ao de plagio disponiveis, gratuitos ou comer- 
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dais. ' 1 A identifica^ao do plagio se faz pela compara^ao de um 
texto com numerosos outros armazenados em bases de dados. 
O programa verifica se ha algo parecido e exibe a poncentagem 
de plagio existente no material em questao. Para mais sobre o 
assunto, ver detecgdo depldgio on plagiarism detection em sites 
de busca na internet. 

Exemplo 21.13B Prevalencia de pldgio em programa de 

reside ncia medica^" 

Reda^oes submet idas por candidatos 4 residencia medica 
em centro hospitalar de prestlgio { Brigham and Womens 
Hospital, Boston, Massachusetts, Estados-Unidos), entre 1 de 
setembro de 2005 e 22 de mar^o de 2007, foram analisadas com 
o auxilio de um programa eletronico (N = 4.975 postulantes). 
Os textos foram comparados com material de banco de dados 
de paginas de internet, trabalhos publicados e ensaios previa- 
mente submetidos na mesma institui^ao, Repeti(jao de mais 
de 10% de texto ja existente foi definida como evidencia de 
plagio. A prevalencia de evidencias de plagio foi estimada em 
5,2% (IC de 95%: 4,6% a 5,9%). 


21.14 Retrata^a o de artigo 

Na presen^a de artigo publicado com dados fraudulentos 
on erros serios que infiuenciam as suas conclusdes, a decisao 
mais rigorosa e o ter mo de anu!a$ao ou retratagdo - retraction 
em ingles. A retrata^ao indica que os respectivos dados e con- 
clusoes sao prove nientes de erro grave ou ma conduta cienti- 
fica. O artigo nao deveria ter sido publicado, mas, como o foi, a 
providencia adotada e a anula^ao, Essa providencia indica que 
as conclusd es da pesquisa nao devem ser us ad as como fun- 
damento para fnturas investigates. Em outras palavras, tal 
artigo nao deve ser citado a nao ser como exemplo negative. 

No JAMA , por exemplo, publica-se esse tipo de alerta na 
se^ao de cartas. 52 Aparece um titulo do tipo Retraction: falsifi¬ 
cation of data ou Retractiom plagiarism. A explica^ao contera 
a cita^ao completa do artigo e as razoes porque e solicitada 
a sua anula^ao. Os editores preferem que os proprios autores 
sejam os responsaveis pelo pedido de corre^ao ou anula^ao. Se 
nao o fazem, mesmo apds demand a do editor, ele providencia 
a publica^ao de nota sobre a retirada do endosso ao artigo (ver 
exemplo). 

O Grupo de Vancouver se pronunciou a respeito-, como 
consta da Tabela 9.3, nos seguintes termos: 

"Os autores sao responsaveis por verificar que nenhuma 
das references cita artigos retratados, a nao ser em um con¬ 
text o em que se esteja fazendo uma referenda 4 retrata^ao 
do artigo. Para artigos publicados em re vistas indexadas no 
MEDLINE, o Grupo de Vancouver consider a o PubMed como 
a fonte autorizada para informa^oes sobre artigos retratados. 
Os autores podem identificar artigos retratados no MEDLINE 
utilizando o seguinte termo de pesquisa, onde 'pt' entre col- 
chetes significa tipo de publica^ao: retracted publication, [pt] 
in PubMed ” 

Exemplo 21.14 Retrata^ao de artigo cientifko publicado 

no periddico 

O artigo em quest ao, publicado em 1998, relacionava o 
uso da vacina triplice viral {MMR vaccine , contra sarampo, 


caxumba e rubeola) ao desenvolvimento de autismo. Em con- 
sequencia, as taxas de vacina^ao diminuiram e aumentaram 
as de incidence dessas doen^as infecciosas. O sarampo res- 
surgiu naquelepals com graves consequencias. As conclusdes 
da pesquisa estavam baseadas em analise de uma serie de 12 
crian^as. Outros pesquisadores nao encontraram rela^ao cau¬ 
sal entre a vacina e autismo. Dez dos 13 coautores da pesquisa 
repudiaram publicamente as conclusdes do trabalho. O proto¬ 
col o nunc a ha via sido apresentado 4 comissao de etica em pes¬ 
quisa. O autor principal nao descortinara conflito de interesse: 
a liga^ao financeira com firma de advocacia que patrocinava 
demandas judiciais sobre o assunto. A comissao encarregada 
de estudar a pesquisa apontou falsifica^oes no seu relato, Em 2 
de fevereiro de 2010, os editores do Lancet anunciaram que o 
artigo tinha sido anulado. 


21.15 Aspectos eticos adi ciona is 
na publicado dentifica 

Diversos aspectos eticos foram abordados no capitulo, den- 
tre os quais, o consentimento do participante, a prote^ao da 
privacidade, a manuten^ao da co nfid end alid ade da informa- 
^ao e a fraude. Aspectos eticos tambem foram vistos em outras 
partes deste livro, tais como: 

p Conflitos de interesses na reaiiza^ao da pesquisa e no 
seu relato, de cunho financeiro, pessoal, intelectual ou 
de outra natureza (ver 17.14) 

p Parcialidade na coleta, analise e comunica^ao dos resul- 
tados das pesquisas (ver 6.13) 

p Designate pouco dtica da autoria do trabalho (ver 

11 . 8 ) 

p Fublica^ao redundante (ver 16.7). 

No passado, as decisoes quanto aos aspectos menciona- 
dos eram deixadas a criteria de cada um, A competi^ao entre 
dentist as e as vantagens auferidas pelo autor em fun^ao de 
suas publicado es estimularam atitudes fraudulentas e opor- 
tunistas. Por instancias da sociedade dentifica organizada, 
em especial de institutes internacionais como o Grupo de 
Vancouver, o COPE (Committee on Publication Ethics) e a 
WAME (World Association of Medical Editors), os editores de 
periodicos passaram a utilizar procedimento sistematizado 
para evitar situates que comprometessem a imparcialidade 
e a objetividade que deve imperar em uma comunica^ao 
cientihca, Por exemplo, solicitam informa^des e declarators 
do autor para esclarecer os procedimentos adotados. Os 
autores sao convidados a concordar, de antemao, em colocar 
seus dados a disposi^ao do editor para, se necessario, haver 
reexame do material por parte do re visor ou de outras pes- 
soas designadas por ele. 

As norm as de Vancouver contem principios eticos para a 
conduta e o relato de uma pesquisa e oferecem recomenda- 
toes de edi^ao e escrita. Na Tabela 21.9, estao listados alguns 
desses temas e a sua localiza^ao no presente livro, A revisao 
dos artigos por pares, assunto do Capitulo 17, e uma oportuni- 
dade para os especialistas re vis ores de texto s submetidos para 
publica^ao auxiliarem os editores de periodicos cientlficos a 
verificar se a conduta relatada pelos autores esta em acordo 
com as norm as e se ha sinais de desonestidade ou desvio de 
conduta etica nos relatos. 
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Tabela 21.9 Normas de Vancouver sobre considerables 
dticas na conduta e no relate de pesquisa 


Temas 

Segao 

Tabela 

Autoria 

11.1 a 11.6 

11.2, 11.4a 11.6 

Agradecimentos 

11.12 

11.10 

Direitos autorais 

16.5 

16.7 

Publicato repetida 

16.7 

16.8 

Revisao por pares 

17.3 e 17.10 

17.4 e 17.10 

Conflito de interssses 

17.14 a 17,17 

17.13 a 17.16 

Privacidade e sigjlo de 
autores e revisores 

17.18 

17.18 

Prote^ao a seres humanos e 



animais participantes de 

investigate 

21.8 

21.4 

Privacidade e sigiio de 



pacientes e participantes de 

investigate 

21.10 

21.7 

Suspeita de fraude cientifica 

21.13,21.14 

21.8 


* 21.16 Etica e estudos 
experimentais em seres humanos 

Dentre os objetivos das pesquisas estao a investigate de 
processes fisioldgicos ou patologicos, testes diagnostics, 
medidas profilaticas ou terapeuticas, comportamentos huma- 
nos. As investigates para alcan^ar esses objetivos podem ser 
experimentais ou observacionais, ess as tambem ditas epide- 
miologicas ou nao experimentais. 

A Ensaio clmico 

“O termo experimental esta, para muitos, associado 
& pesquisa em lab oratorio. Nao e com este sentido que ele e 
usado na Epidemiologia moderna: refere-se ao metodo e nao 
ao local onde se realiza otrabalho.” 3&p 27S O tipo mais elaborado 
de pesquisa experimental no serliumano e o ensaio cHnico ran- 
domizado- ou simplesmente ensaio dinieo - realizado, como o 
proprio no me indica, em ambiente clinico para testar a eficacia 
e a seguran^a de produtos e procedimentos. £ considerado o 
padrao-ouro dos metodos de investigate (ver 4.6, Evidencias 
cientlficas). As normas sobre etica em investigatees cientlficas 
for am primeiro formuladas ten do em perspectiva as pesquisas 
experimentais. 

Nem todos os principles eticos tern igual peso nessas duas 
categorias de investigate experimental ou nao experimen¬ 
tal. ,y Os estudos experimentais estao relacionados a maior 
potencial de quest ion amentos eticos. 

R Alguns problem as eticos dos 
ensaios dmicos 

Nessa modalidade de investigate, existe interven^ao a 
ser avaliada, caso de testar a eficacia de uma droga ou de um 
procedimento. O pesquisador altera intencionalmente um 
dos fatores - o tratamento ministrado - para verificar o efeito 


que causa. Dal a necessidade de justificativa para aplicar a 
inter vent ao proposta e para o tratamento alternative que se 
va utilizar no grupo controle, O objetivo do ensaio e trazer 
evidencias do valor relative dos tratamentos, comp ar an do 
o efeito de um com o do outro. No ponto de part id a, deve 
haver incerteza quanto a esse valor relative. A pesquisa sera 
realiza da para esclarecer a duvida. O uso de placebo no 
grupo controle estara justificado quando nao existe trata¬ 
mento eficaz. Numerosos documentos estao dispomveis para 
a condutao e o relato de ensaios clinicos, dentre os quais, o 
Consort (ver 4.9, Diretrizes especificas para o relato de inves¬ 
tigates). 


► 21.17 Etica e estudos nao 
experimentais em seres humanos 

Os estudos nao experimentais ocupam posi^ao de desta- 
que na literatura cientifica, especialmente de clinica e de saude 
public a. O desenvolvimento e aperfei^oamento dos metodos 
de pesquisa observational, a partir de mead os do seculo 20, e 
a impossibilidade, pratica ou etica, de investigar experlinen- 
talmente muitos temas explicam o crescimento e a posito de 
destaque que passaram a o cupar. 

O objetivo dos estudos observationais pode ser descritivo 
ou analitico, esse para investigar associa^ao entre eventos. Sao 
ilustrat^s de pesquisa sobre associate de eventos as que tern 
o proposito de relacionar ronco e apneia (ver exemplo), obe- 
sidade e acidente vascular cerebral ou uso de sapato de salto 
alto e artralgias. Genericamente, as pesquisas epidemiologic as 
de observa^ao apresentam menores questionamentos eticos 
quando comparadas as investigatees experimentais. 1 ^"" No 
entanto, as normas brasileiras nao fazem distin^ao entre pes¬ 
quisas experimentais e nao experimentais como se envoives- 
sem os mesmos riscos, 

Exemplo 21.17 Rela^ao entre ronco e apneia 

Em investigate nao experimental para verificar se ha rela^ao 
entre esses dots eventos, o pesquisador apenas observa os acon- 
tecimentos. £ um observador passive. Qrganiza entao o estudo 
de modo a poder obter bons dados. No entanto, nao intervira na 
produce ou nao do roncoi, a exposi^ao em estudo. 


21.18 Uso de dados primarios 

Dados primarios sao os produzidos para a propria inves¬ 
tigate. 

A Pesquisa por entre vistas 

Em algumas pesquisas observacionais que utilizam dados 
primarios, supoem-se riscos minimos para os participantes 
ou mesmo risco algum. Podem requerer apenas a resposta 
a algumas perguntas, do tipo; voce fuma? O proprio fato de 
responder a um questionario expressa a livre vontade do par¬ 
ticip ante. 

Ate recentemente, os inqueritos epidemioldgicos por entre- 
vistas na area da saude eram realizados com o simples consen- 
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timento verbal dos entrevis!ados. Quem responde, concorda. 
A discordancia se materializa pela recusa em responder. A 
resoiu^ao 196/96 trouxe o conceit o de que to da pesquisa tem 
rlsco, e o consentimento do entre vista do passou a ser exigido, 
por escrito, e assinado por cada voluntarlo em duas vias. O 
ternor de que esse procedimento inviabllizasse pesquisas epi¬ 
demiologic as tornou-se real e uma dificuldade a mais para ser 
enfrentada pelos investigadores. 

'A exigencia do termo de consentimento assinado pelo 
entrevistado (...) tem sido motivo de desgaste para muitos pes- 
quisadores. Da da a balxa escolarldade da maioria da popula^ao 
e sua natural desconfian^a em assinar qualquer tipo de docu- 
mento, essa exigencia tem significado, na pratica, o aumento 
das perdas e recusas. Tendo em vista que, para as entrevistas 
realizadas no domicflio, os mecanismos de convencimento 
dos entrevistadores sob re os entre vista dos sao relativamente 
tenues, e que o risco oferecido pelo procedimento de cole!a e 
praticamente nulo, a maior preocupagao etica dlz respeito a 
confidencialidade, aspecto plenamente garantldo pelo codigo 
civil Assim sendo, parece necessario revisar criteriosamente 
a exigencia do termo de consentimento assinado, evitando o 
aumento desnecessario das recusas e perdas que podem resul- 
tar em vieses Importantes nos dados obtidos”' 32 

O formalismo para obter resposta a perguntas banais - 
do tipo voce fuma ou faz exercicios fisicos - com necessi- 
dade de obter consentimento por escrito dos entrevistados, 
assusta os participantes em potential, uma vez que destoa 
do que ocorre nos procedimentos de entrevistas adotados 
em outras areas. Compare-se com o caso do jornalista e do 
pesquisador de um instituto de opiniao piiblica ou de drgaos 
de pesquisa, como o IBGE, em que nao se utilizam da forma- 
lidade ao solicitar o consentimento por escrito. Promovido 
pelo IBGE, foi realizado o recenseamento da popula^ao bra- 
sileira em 2010. Utilizou-se amplo questionario sobre a vida 
do entrevistado, mas nenlium consentimento por escrito foi 
solicitado. Porem, nas pesquisas de saiide em seres humanos, 
ha o pedido de consentimento, preencliido em duas vias e 
assinado pelo entrevistado. 

A exigencia do consentimento por escrito pode intimidar e 
fazer diminuir a cooper agio das pessoas, o que causa proble- 
mas de validade - mais especificamente, o vies de sele^ao que 
afeta a qualidade da pesquisa. 

Dispensa do consentimento informado 

Um equilfbrio deve ser buscado entre a necessidade de 
proteger as pessoas, impedir abusos e as exigencias a serem 
cumpridas pelo investigador para ter seu projeto aprovado. 4i 
A dispensa do consentimento dos participantes tem sido 
um caminlio em determinadas investigates epidemiolo- 
gicos. Observe a diretriz sobre consentimento emanada do 
CIOMS:* 

"Em varios tipos de estudos epidemioldgicos, o consenti¬ 
mento individual pds-informa^ao e impraticavel ou desacon- 
selhavel. Em tais casos, o comite de revisao etica deve deter mi™ 
nar se e eticamente aceitavel prosseguir sem o consentimento 
individual pos-informa^ao, e se os pianos do investigador para 
proteger a seguran^a e o respeito pela privacidade de partici¬ 
pantes da pesquisa e para manter o sigilo sao adequados.” 

Nao e necessario consentimento para uso das informa^oes 
publicamente disponiveis, mas, quando houver contatos pes- 
soais entre investigadores e participantes, os procedimentos 
atuais exigem consentimento informado. Ila rea^des quanto & 
generaliza^ao dessa exigencia para todas as pesquisas. O grupo 


Tabela 21.10 Situates em que o comity de etica 
dispensa o consenlimento informado* segundo o 
CIOMS 


Quando e pouco pratico localizar pessoas cujo historico medico 
deve ser examinado. 

Quando nao se conseguiria levar o estudo a termo se os 
participantes, ao serem informados dos objetivos da investigate, 
modificassem o comportamento que se pretenda estudar, 

Quando poderia causar preocupa^ao desnecessaria nas pessoas ao 
saber que sao participantes de uma pesquisa. 

Quando, por meio de anuncios publicos, as pessoas forem 
informadas de que os dados pessoais sao rotineiramente utiiizados 
para fins de investigate epidemiologies. 

Fonte: adaptada do Council for International Organizations of Medical Scien¬ 
ces , gioms. ? 


do CIOMS, ao debater a materia, listou algumas situa^oes em 
que caberia dispensa do consentimento informado (ver Tab el a 
21 . 10 ). 

C Coleta de material bioiogico 

As perguntas constant es do questionario da invest iga^ao 
podem vir acompanhadas de exame flsico e complementar 
de laboratorio, do tipo do sagem sanguinea e radio grafias. 
Em geral, tais exames nao apresentam riscos ao paciente, no 
maximo, desconforto flsico limitado em algumas situates. 
No entanto, a coleta de material bioiogico e o seu armazena- 
mento requerem a elaborate de termos de consentimento 
que prevejam os futuros us os do material coleta do, de mo do 
a facilitar ou garantir pesquisas futuras. Com o aumento do 
numero de investigates geneticas, esses procedimentos de 
coleta tenderao a ser mais frequentes. 


21 .1 9 Uso de dados secundarios 

Algumas investigates utilizam dados ja existentes, ditos 
secunddrioS) sob a forma de estatisticas ou como dados nao 
agrupados. 

A Dados agrupados: as estatisticas 

Os dados secundarios sob a forma de estatisticas estao dis¬ 
poniveis em anuarios ou na internet, caso das informa^des de 
mortalidade, de natalidade e de Interna^oes hospitalares do 
M mister io da Saude. Sao de domlnio publico, e o anonimato 
das pessoas e garantido. Nao se aplicam preocupa^oes como o 
consentimento e a aprova^ao por comites de etica. 

Dados pessoais nao agrupados 

Por vezes, o acesso e permitido aos dados individuals, ditos 
microdadoS) que geraram as estatisticas. Neles omitem-se as 
informa^des que permitam Identifica^ao das pessoas, caso dos 
microdados das pesquisas do 1EGE. 

Gutro tipo de dado secundario e representado por 
documentos em que ha a identifica^ao das pessoas, como 
prontuarios e fichas. As investigates com esse material 
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podem se dar com on sem contato do pesquisador com as 
pessoas. 

O prontuario e o repositorio de dados nosologicos do indi- 
viduo, muitos dos quais, utilizaveis em pesquisas clinicas e 
epidemioldgicas, Se os prontuarios contiverem informa^ao 
de boa qualidade, muitas pesquisas podem ser feitas com sen 
uso, dificeis de serem realizadas por outros meios. Sao exem- 
pi os a farmacovigilancia e as associate es de ocupagoes corn 
doenyas. Mesmo sem qualidade ideal, muitas investigates 
sao realizadas corn o emprego de prontuarios, resultan do em 
conhecimento util para melliorar as conduces de saude da 
popula^ao. 

Quando se tratar de dados publicos e anonimos - nao ha 
identifica^ao das pessoas nos registros e desnecessario o nso 
de term os de consentimento e de autoriza^ao de comite de 
etica em pesquisa. Procedimentos formats relacionados a etica 
em pesquisa devem ser pensados nas outras situates mencio- 
nadas, em especial, para proteger a privacidade e a confiden- 
cialidade, 

C Dados de rotina nos serves e 
pesquisa cientifica 

Em muitas atividades de saiide public a, os dados de 
rotina dos services sao posteriormente utilizados em rela¬ 
tes cientificos (ver exemplos), A coleta inicial dos dados 
em vigilancia epidemiologica, por exemplo, nao caracte- 
riza pesquisa, mas sim a pratica para cumprir objetivos de 
saude publica. O mesmo ocorre na rotina de trabalho de 
um cllnico ou cirurgiao. O objetivo e o diagnostico e o tra- 
tamento, para satis faze r as necessidades do paciente. Os 
dados sao obtidos rotineiramente e eventualmente orga- 
nizados e apresentados como pesquisa cientifica. Embora 
possa haver dificuldades em estabelecer linha nitida de 
separayao entre rotina de atendimento e pesquisa cien¬ 
tifica , os objetivos sao distintos. A pratica clinica visa, 
como apontado, satisfazer a demand a e as necessidades de 
pacientes, enquanto a pesquisa clinica mira a produ^ao do 
conhecimento pela obten^ao e organiza^ao dos dados dos 
pacientes. Esse e o caso de avaliar a efetividade de um tra¬ 
tamento. O pesquisador altera intencionalmente um dos 
fatores - o tratamento ministrado - para verificar o efeito 
que causa. Dal a necessidade de justificativa para a inter¬ 
vene a o propost a e para o tratamento alternative que sera 
utilizado no grupo controle. 

Os problemas eticos das pesquisas mencionadas nos exem¬ 
plos anexos sao minimos ou inexistentes, desde que alguns 
cuidados sejam tornados, como a nao identificaeao das pes¬ 
soas, para a prote^ao da privacidade. Sao aqui reunidos exem¬ 
plos de situates cornuns na pratica clinica e de saude publica, 
que raramente estao associados a projetos de pesquisa quando 
os dados for am obtidos. Trata-los nos co mites de etica com os 
mesmos criterios de uma pesquisa experimental constitui um 
exagero. 

Exemplos 2L19C Rotina nos services e relato de 

pesquisa cientifica 

Exemplo 1 Pesquisa clinica sobre prognostico de 

uma doen 9 a 

Um especialista ou grupo de especialistas atende os casos 
de determinada doen^a ou condi^ao clinica como, por exem¬ 
plo, obesidade morbida. Os dados sao sistematicamente cole- 


tados e anotados como parte da rotina. Tempos mais tarde, um 
desses especialistas resolve publicar o resultado da experiencia 
do grupo com essas pessoas atendidas, £ de interesse da socie- 
dade que essas informa 96 es sejam amplamente conhecidas. 
Constituent material relevante para a forma^ao continuada de 
clinicos, 0 treinamento de medico-residentes e a orienta^ao de 
decisoes de pacientes portadores do mesmo diagnostico. 

Exemplo 2 Investigate em registro de cancer 

O profissional que traballia em registros populacionais de 
cancer vigia a incidencia das neoplasias e, ativamente, recolhe 
dados de cad a paciente em diversas fontes: prontuarios, exames 
de laboratories, atestados de obito. Dess a maneira, forma-se um 
arquivo composto por dados sobre diagnostico, prognostico, 
etiologia e tratamento efetuado. Estatlsticas sao produzidas, 
frequentemente incorpora das em anuarios estatisticos. Artigos 
cientificos sao preparados com base nessas informa^oes. 

Exemplo 3 Relato de vigilancia epidemiologica 

A sociedade mantem um sistema para coleta de dados de 
notifica^ao compulsoria, principalmente de casos de doen^is 
infecciosas. As pessoas em cargo de tal sistema coletam, anali- 
sam, interpretam e divulgam os resultados dos dados levantados. 
A vigilancia epidemiologica nao constitui pesquisa cientifica. 
Faz parte do interesse da sociedade que essas informa^oes sejam 
amplamente difund Idas e reinterpretadas, a fim de que se tomem 
providencias em fun^ao desse conheciniento. A divulga^ao se da 
sob diversas formas, como estudo de caso, serie de casos, estatls- 
ticaspopulacionais de morbidade e mortalidade e artigos cientifi¬ 
cos de relato de frequdneia de casos e sua associate com fatores 
de risco, que poderao aparecer em periodicos cientificos. 

D Relaciona me nto entre 
bancos de dados 

G progresso tecnologico tern possibilitado a cria^ao e mul- 
tiplica^ao de bases eletronicas de dados e o relacionamento 
entre elas (linkage, em ingles). Cria-se, assim, um extenso 
campo para investigate que tern side utilizado em ritmo 
crescente (ver exemplos). As sociedades organizadas tern uti¬ 
lizado bastante essas fontes de informa ^ao e criado norm as 
de acesso &s bases de dados e de divulga^ao desse material, 
O minimo de cuidado a se ter sera garantir a privacidade e 0 
sigilo das inferma^des. 

Exemplos 21.19D Rela cionamento de 

registros populacionais 

Exemplo 1 Dinamarca 4 * 

Realizou-se um estudo do tipo caso-controle sobre fatores 
de risco de suicidio em j ovens na Dinamarca. For am identi- 
ficados 496 j ovens, de 10 a 21 anos, que cometeram suicidio no 
periodo 1981 a 1997. A identifica^ao das pessoas e de informa^oes 
sobre fatores de risco foi possivel e facilitada pelo fato dos liabi- 
tantes daquele pais disporem de um numero de registro, unico 
para cada cidadao. Esse numero proporciona a efetiva liga^ao das 
informaydes entre os diversos registros dos dinamarqueses. 

Exemplo 2 Brasil 

A implanta^ao de registros populacionais no Pais possi- 
bilitou estudos com 0 relacionamento de registros, em espe¬ 
cial, entre 0 Sistema de Inform a^oes sobre Nascidos Vivos 
(S 1 NASC), o Sistema de inferma^oes Hospitalares (SHI) e o 
Sistema de Informaydes sobre Mortalidade (SIM). 
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21.20 Etica, tamanho da 
amostra e validade cientlfica 

Qualquer que seja o tipo de delineamento empregado em 
uma investigate, a determinagao do tamanho da amostra 
adequado e ponto de reflexao> pois uma decisao precis a ser 
tomada a respeito. ss Na determinagao do numero de indivi- 
duos a serem pesquisados, ha questdes praticas, estatisticas e 
eticas a serem decididas (ver 18.12, Relato do calculo do tama¬ 
nho da amostra),, 

Tamanho de amostra excessive significa envolvimento des- 
necessario de individuos no estudo, os quais sao submetidos a 
rise os potenciais e acarretam custos adlcionais. Mais comum e 
a situagao oposta, quando se utiliza tamanho de amostra insu- 
ficiente, que pode nao detectar efeitos clinicamente relevantes. 
Trata-se da possibilidade do erro do tipo 2, ou false-negative. 
No caso, e possivel que o estudo nao seja cientlfica nem etica- 
mente recomend ado, por utilizar mal os recursos disponiveis. 
Em pesquisas clinicas comparativas, o investigador base! a os 
calculos de tamanho da amostra no conceito de poder estatis- 
tico (ver 8.14, Diferenga estatistica e diferenga clinica), Dessa 
maneira, e possivel reunir, no mesmo raciodnio, signific&ncia 
estatistica e relevancia clinica. Em outras palavras, os calculos 
permitem determinar o tamanho de amostra necessario e sufi- 
ciente para detectar diferenga clinicamente import ante se essa 
diferenga de fato existir. 

Alem do tamanho da amostra, outros aspectos metodold- 
gicos no delineamento e na execugao da pesquisa, se nao ade- 
quadamente resolvidos, farao com que os resultados obtidos 
nao tenham validade cientlfica. Sao exempt os a randomizagao 
inadequada e o vies na aferigao. Se a pesquisa nao tern vali¬ 
dade cientlfica, ela nao e eticamente recomendada. 


* 21.21 Codigo de etica em 
pesquisa com animais 

A regulamentagao do uso de animais para fins cientificos 
e uma preocupagao recente. As normas e principles orienta- 
dores de tais pesquisas enfatizam que o animal deve ser t ra¬ 


ta do com respeito.^" 1 " O artigo 8° da Dedaragao Universal dos 
Direitos dos Animais explicita: "A experimentagao animal, 
que implica em sofrimento ffsico, e incompativel com os direi¬ 
tos do animal, quer seja uma experiencia medica, cientlfica, 
comercial ou qualquer outra; as tecnicas substitutivas devem 
ser utilizadas e desenvolvidas.” 50 

A Lei 11.794, de 8 de outubro de 2008, regulamentou os 
procedimentos para o uso cientifico de animais no Brasil. 5-1 
Semelhante ao que aconteceu com as pesquisas em seres huma- 
nos, esbogou-se estrutura para cumprimento da lei e para o 
acompanhamento de sua aplicagao nas situ ago es do dia a dia. 
Criou-se o Conselho Nacional de Control e de Experimentagao 
Animal (Concea) e, nas instituigoes com atividades de ensino 
ou pesquisa com animais, obrigou-se a constituigao previa de 
Comissdes de £tica no Uso de Animais (Ceuas), 

Enderegos eletronicos uteis para saber mais sobre o assunto 
encontram-se na Tabela 21.11. No documento do Grupo de 
Vancouver, solicita-se, ao relatar experimentos com animais, 
indicar se for am seguidas orientagoes de protegao a os animais 
da instituigao ou do pals, bem como as leis nacionais a res- 
peito do cuidado e uso de animais em lab oratorio. LH Em mui- 
tosperibdicos cientificos, as orientagoes sao semelhantes 4s do 
exemplo anexo. 

Exemplo 21,20 Instrugoes para autores nas 
Membrias do Instituto Oswaldo Cruz sobre relato de 
experimentos em animals 

“Ao relatar experimentos em animais, indicar se diretrizes 
de conselhos de pesquisa institucionais ou nacionais, ou qual¬ 
quer lei nacional relativa aos cuidados e ao uso de animais de 
lab oratorio for am seguidas." 


21.22 Sugestdes 

Quern se dedica a pesquisa cientlfica deve conhecer os 
documentos de etica que a regem e respeita-los, nao importa 
os esforgos decorrentes dessa conduta. 

O documento principal sobre diretrizes eticas para pes¬ 
quisas em seres humanos e a Dedaragao de Helsinque e, no 
Brasil, a Resolugao 196/96 do Conselho Nacional de Saude. 1 
Ha tambem as resolugdes complementares (ver Tabela 21.3), 


Tabela 21.11 Para saber mais sobre dtica em pesquisas em animais 


Identificagao 

Enderegos eletronicos 

Bioetica e Etica na Ciencia - Universidade Federal do Rio Grande do Sui 

http://www.bioetica. ufrgs .br/ dirab er.htm#animais 

Comissao de Etica na Experimentagao Animal (CEEA) - Universidade 
Estadual de Campinas (Unicamp) 

http: /Zwww.ib.unicamp.br/ceea Z 

Comite de Etica no Uso Animal (CEUA) - Universidade de Brasilia 

http:/Zwww.unb.br/ ib/ceua.htm 

Conselho Federal de Medicina Veterinaria 

http://www.cfinv.org.brZp ortal/index.php 

Federagao de Sociedades de Biologia Experimental (FeSBE) 

http: Z / www.fesb e.org. br/ 

Lei 1L794, de 8.10,2008, sobre procedimentos para uso cientifico de 
animais (Brasil) 

http://www.conteudojuridico.com.br/ fartigo s &ver-712.21339 

Sociedade Brasileira de Ciencia em Animais de Laboratorio (SBCAL); 
antigo Colegio Brasileiro de Experimental AnLmai (Cobea) 

http://www.cobea. org.br/ 
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Outro documento relevante e o Codigo de Etica Medica, do 
Conselho Federal de Medicina (CEM)/ 3 que content esdare- 
cimentos sob re o comportamento do medico, dentre outros, 
quanto a sigilo (Capitulo 9), documentos (Capitulo 10), pes- 
quisa (Capitulo 12) e publicidade (Capitulo 13). Existem 
documentos sobre a etica da pratica profissional de pessoal de 
saude, como odontdlogos, enfermeiros e psicologos, regidos 
que sao pel os prbprios codigos de deontologia. Sao altamente 
reco mend ados para leitura, p or quanto guard am estrelta rela- 
^ao com os tdpicos desenvolvidos no capitulo. Versoes atua- 
lizadas sao encontradas na internet utilizando sites de busca 
como o Google ou nos endereqos constantes da Tabela 2112. 


Ao preparar o projeto de pesquisa a ser encaminliado ao 
CEF, perceba que esse material sera um auxiliar valioso para 
a reday ao do artigo dentifico. Essa e mais uma razao para o 
projeto estar bem composto, ou seja, tanto para te-lo aprovado 
no citado comite como para usa-lo na redaqao de textos. Um 
projeto prepara do, ja pensando em utiliza-lo posteriormente 
na redayao, significa que o autor dispoe de uma primeira ver- 
sao da introdu^ao, do metodo, de parte da discussao e da lista 
de references bibliograficas. Trata-se de um bom auxilio para 
comeqar a escrever o artigo dentifico. 

Na redaqao dos resultados da investiga^ao, a regra a ser 
usada e a imparcialidade, a de nao omitir nem distorcer. Nao 


Tabela 21.12 Para saber mais sobre dtica em pesquisas em seres humanos 


Identificayao 

Endereqos eletronicos 

A. . International 

A Standard for the Scientific and Ethical Review of Trials (ASSERT) 

http: / /www. assert- statement. or g/ 

Committee on Publication Ethics (COPE) 

http: / /p ublicati onethi cs. org/ 

Council for International Organizations of Medical Sciences (CIOMS) 

http: //www. cioms, ch/ 

Council of Science Editors 

http: //www. councilscienceeditors. org/ 

Ethics in Science 

http: //www.files.chem. vt edu/chem-ed/ethics/ 

European Association of Science Editors (EASE) 

http: / /www. ease.org. uk/ 

Good Clinical Practice 

http: i /www.bioetica. ufrgs. br/gcpport .htm 

International Committee of Medical Journal Editors (Grupo de 

http://www.icmje.org/ (em ingles); 

Vancouver) 

http: Z7www.jped.br/ (em portugues) 

International Epidemiological Association (Good epidemiological 
practice: proper conduct in epidemiological research) 

http: //www. dundee. ac.uk/ ie a / goo dpracLhtm. 

Nuffield Council of Bioethics 

http: //www. nuffieldbioethics. org/ 

Pan American Health Organization (FAHO) 

http: //www.p aho.org/ 

World Health Organization (WHO) 

http: / /www. who, org/ 

World Medical Association (WMA) 

http: / / www. wma.net/e/ethics unit/ index.htm 

World Medical Association Declaration of Helsinki 

http: / Zwww.wma.net/ e/policy/b3 .htm 

World Association of Medical Editors (WAME) 

http: //www. wame. org/ 

B. Nacional 

Bioetica e Etica na Ciencia - Universidade Federal do Rio Grande 
do Sul 

http: //www. ufrgs .br/bi oeti ca/bioetica .htm 

Centro de Bioetica CREMES? 

http: / /www.bioetica, org.br/ 

Comissao Nacional de Etica em Pesquisa (CONE?) do Conselho 
National de Saude - Ministerio da Saude 

http: / /www. conselho.saude.gov. br/comissao/eticap esq.htm 

Comite de Etica em Pesquisa da Escola Nacional de Saude Piiblica - 
Fundayao Oswaldo Cruz (FIOCRUZ) 

http: / / www4 .ensp.fiocruz, br/etica/ 

Comite de Etica em Pesquisa da Facuidade de Saude Piiblica - 

http: / /www.fsp.usp. br/boletim.php? tang=pt Srviskmld=0110144520 0 

Universidade de Sao Paulo (USF) 

504 &styie=homepage 

Comite de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Sao Paulo 
(Unifesp) 

http: / / www. unifesp.br/reitoria/ orgaos/ comites/etica 

Comite de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Parana 

http: / / www. cometica. ufpr.br 

Conselho Federal de Medicina* revista Bioetica 

http: //www.p ortalmedico.org.br/bioeti ca/index. php 

Etica em pesquisa (endereyos* links e publicayoes) 

http: / /www. ghente. org/etica/links .htm 

Sistema Nacional de Lnformaqao sobre Etica em Pesquisa 
envolvendo Seres Humanos (SISNEP) 

http: / /p ortal. saude. gov.br/sisnep/pesquisador/ 
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selecionar so mente aquilo que con cor da com o panto de vista 
do observador em detrimento do que o contradiz. Apresente 
tanto os resultados positives como os negativos da invest i- 
gagao, Em sintese, os achados bons e os ruins, desejados ou 
indesejadosj deverao constar do artigo cientifico. 

Relates que possam configurar conflitos de interesses, 
reais ou potenciais, devem ser informadas ao editor por oca- 
si ao da submiss ao do artigo para publica^ao. Como ha a pos- 
sibilidade de ocorrencia de conflitos de interesses nao devida- 
mente esclarecidos, os dados de pesquisas encomendadas por 
empresas devem ser analisados e interpret ad os com transpa¬ 
rency. 

Para bem interpretar a literatura cientlfica - e, consequent 
temente, ser mais rigoroso na reda^ao cientlfica - um cami- 
nho consiste em dominar os principles da avaliagao critica 
da informal ao cientlfica. O presente livro contem sintese da 
materia. Mais sobre o assunto pode ser encontrado em livros- 
textos de epidemiologia, estatistica, metodologia cientlfica e 
medicina baseada em evidencias. 

Em qualquer circunstancia, seja etico. O investigador 
etico apresenta algumas caracteristicas, dentre as quais, 
competency na ciencia e na arte de pesquisar (ver 21.2, 
Rigor cientifico). Ademais, e Integro na execu^ao de sua 
pesquisa e lionesto na comunica^ao dos seus resultados. 
Exija esse comportamento, primeiro, de si mesmo, depois, 
dos que lhe estao proximos. 


>21.23 Comentario final 

O capltulo abordou a etica na pesquisa cientlfica. Foram 
apontados os principles que regem a materia e as normas 
vigentes no pals. Dispomos, lioje, de vast as informa^oes sobre 
o assunto. Uma sele^ao desses temas e as respectivas referen- 
cias foram transcritas para orienta^ao dos leitores. O future 
apresentara novos desafios, o que fara com que as diretrizes 
sejam adaptadas as novas situates., 
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Ha dois tipos de conhecimento: ou nds conhecemos o assunto ou sabe- 
mos onde encontrar a informa^do sobre ele. 

Samuel Johnson, e^critor ingles. 1709-1784, autor de A Dictionary of the English 
Language , 1755. 
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N o capltulo sao abordados, alem do tdpico que Hie serve de 
tftulo, recursos que o escritor de artigos cientificos dispoe 
para auxilia-lo na reda^ao do seu trabalho. 


22.T Introdu^ao 

Algumas pessoas tem a ideia de que escrever artigo cien¬ 
tifico e coisa de pesquisador, de cientista, de iluminado, de 
ente especial. Nada raais equivocado. Todo aquele que dis- 
puser de informa^oes sistematizadas de seu dia a dia e essas 
informal oes parecerem uteis a terceiros, podera deisar esse 
conhecimento ao alcance dos denials. Um raodo conveniente 
de faze do e por meio do artigo cientifico. O editor da re vista 
k qual se sub mete o texto ira avaliar a oportunidade de publi- 
ca-lo e sugerir pontos a serem revistos pelo autor, no intuito 
de melliorar o conteudo e a forma de apresenta^ao. O artigo, 
quando publicado, funciona como fonte de atualiza^ao para os 
colegas de profissao, o que pode concorrer para a mellioria da 
pratica de cada um. Serve tambem de motivate e apoio para 
a realiza^ao de novas investigates. 


22.2 Razdes para publicar 
um artigo cientifico 

Diversos motivos sao apontados para explicar por que 
algumas pessoas publicam artigos cientificos e outras nao (ver 
Tabda 22.1). 

Ter algo relevante a comunicar 

Uma primeira razao para escrever artigo e ter algo a dizer 
para a comunidade cientifica - ou ao publico em geral. As 
vezes* sao relatos de resultados de descobertas, o que e raro. 
Outras vezes, tentativas de con firm a^ao de achados de outros 
pesquisadores, se o assunto ainda nao estiver devidamente 
esclarecido, ou mesmo para criar controversias, caso emer- 
jam novas questoes. O foco pode ser determinada faceta de 
um problema, como variances no tratamento, no diagnostic© 
e na evolu^ao dos casos. Pode ser o relato da frequencia de 
uma doen^a, de seus fatores de risco ou da relaqao entre eles. 
Em alguns casos, trata-se de um alerta k comunidade, caso de 
doen^a ate entao inexistente na localidade, de rea^ao colate¬ 
ral nao descrita ou de evolu^ao atipica. Na verdade, lia uma 


Tabela 22.1 Razoes para publicar artigo cientifico 

Ter algo relevante a comunicar. 

Incrementar o currieulo. 

Gbter recursos para pesquisas. 

Conquistar o respeito dos colegas. 

Seguir o proprio imp also; ou utilizar o dom inato para escrever. 
Mauler as revistas cientificas em circula^ao. 

Fonte: adaptada de Greene 1998' e Pereira 2000 r 


infinidade de tem as, situates e particularidades que fazem 
um profissional ter algo a relatar a comunidade cientifica e 
decida faze-lo por meio de periddico cientifico. A observa^ao 
dos titulos de artigos em bases de dados bibliograficos revela a 
diversidade de temas public ad os na literatura cientifica. 

B Incremental currieulo 

Incrementar o proprio currfculo e alcan^ar as vantagens 
dele decorrentes constitui uma segunda razao para publicar 
artigo. A carreira de muitos profissionais e impuLsionada pelo 
numero e qualidade de suas publica^oes. Estao, nesse caso, as 
posiifoes em universidades e em institutos de pesquisa. Em 
muitos desses locals, os investigadores e docentes de ensino 
superior sao compelidos a publicar; e o publicar e prosperar, 
que serve de lema para alimentar carreiras em centros com¬ 
pel itivos; ou, em outras palavras, publique ou desapare$a. 
Sem publicanoes para apresentar, fica diffell manter posiloes 
em certos centros de produ^ao de conhecimentos. Tambem 
os clinicos tem suas reputa^des expandidas e obtem notorie- 
dade ao terem trabalho s public ados. O autor torna-se mais 
visfvel a os olhos de colegas, de client es e da sociedade de 
mane ira geral. 

Obter recursos para pesquisas 

A terceira razao relaciona-se com a obten^ao de fmancia- 
mento para pesquisas. Os recursos destinados k ciencia sao 
limitados. Para consegui-los, ha disputa acirrada. A demanda 
e maior do que a oferta, O requisite para entrar na compeli- 
qao e ter possibilidades de sucesso e dispor de uma boa ideia, 
expressa em projeto de pesquisa coerente, Isso, entretanto, 
nao bast a por si so. Ajuda imensamente, na decisao favoravel 
por parte da comissao avaliadora, o fato de o autor ter publi- 
cado artigos cientificos. Esse fato atesta a capacidade de levar 
a frente um projeto de pesquisa e completa-lo, de mo do que 
os recursos solicitados, pens am os avaliadores, nao serao mal 
empregados se alocados 4quele pesquisador que possa exibir 
obras de qualidade no seu currieulo. O produto final da pes¬ 
quisa cientifica e o artigo original publicado. Assim sendo, 
para manter-se competitive em novas solicita^oes de recursos, 
o pesquisador deve publicar artigos em canals apropriados de 
divulga^ao, em especial, em periodicos indexed os. Deve tam¬ 
bem torna-Los conliecidos, no devido tempo, ao orgao finan- 
ciador de investigates. No Brasil, essa divulga^ao se faz prin- 
cipalmente pela via Curriculum Lattes. 

1 Conquistar o respeito dos colegas 

Causar boa impressao e uma quarta razao para publi¬ 
car artigo cientifico. Os colegas de profissao tendem a ficar 
impressionados com a capacidade de alguns em formular 
boas questoes para pesquisa, cole tar dados, revisar a literatura, 
manter-se atualizado e ainda ter tempo para escrever os resul¬ 
tados obtidos. Iia muitos beneficios indiretos - as re vistas tem 
ampla e insuspeitada audiencia. Alguem, de outra parte do 
pafs ou do hemisferio, le o artigo, interessa-se por ele, pass a 
a citd-lo e ate mesmo convida o autor para proferir palestra, 
escrever artigo ou ser membro de bancas, consellios univer- 
sitarios, comissdes de revistas cientificas e de organismos de 
ciencia e tecnologia, no pais e no exterior, isso significa nao so 
prestfgio, mas, tambem, contact© com outros pesquisadores 
e centros de pesquisa, o que cria novos estfmulos e ideias a 
serem aplicadas no ambiente de trabalho do autor. 
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Seguir o impulso proprio para escrever 

Uma quinta razao refere-se ac fato de algumas pessoas 
estarem acostumadas ou impelidas a escrever por voca^ao 
ou prazer, re suit ado de multiples fat ores, dent re os quais, 
propen sao individual, infiuencia familiar ou exposi^ao a 
ambientes em que a publica^ao de artigos e livros e habitual. 
Para a escritora francesa Simone de Beauvoir, 1908-1986, por 
exemplo, a literatura era uma mania e nao um oficio; trata- 
va-se de uma Snsia para escrever. Essa aprecia^ao se aplica a 
muitos intelectuais. 

F Manter as revistas cientificas 
em circula^ao 

Essa sexta e ultima razao tern carater eminentemente pra- 
tico: manter os periodic os em circula^ao. Sem bons artigos 
para pubiicar, nao ha boas revistas cientificas - e sao essas o 
esteio da ciencia no mundo moderno, por represent a re m uma 
maneira eficiente de divulgar, entre os profissionais, os avan™ 
^os e as condutas mais adequadas. Assim aconselhava William 
Osier, 1849-1919, medico canadense cultuado como um dos 
leones da medicina modern a: “Permaneqam sempre em eon- 
tato inti mo e armstoso com os demais medicos, cooperando com 
eles , escrevendo comjrequincia o que observaram para as revis¬ 
tas medicas ,.. 


► 22.3 Lei inverca da 
product) cientifica 

Foi real^ado que um nucleo relativamente pequeno de perio- 
dicos cientlficos responde pela maior parte do que e citado na 
literatura cientifica (se^ao 14,4 A, Ciencia principal e ciencia 
secundaria). A mesma analog! a pode ser feita para os pesqui- 
sadores. Poucos sao responsaveis por muitas publica^oes, mas 
o estfmulo para pubiicar no mundo moderno por parte do 
pessoal de nfvei superior e crescents, devido a valoriza^ao da 
ciencia, da tecnologia e de fatores associados a essa valor iza- 
^ao (ver 11.7, Aumento do numero de auto res por artigo). 

Uma invest iga^ao pres sup oe o trabalho previo de definir 
objetivo ou questao a ser respondida, revisao abrangente e 
rigorosa da literatura cientifica e reflexao sobre o tema. O 
cerne da pesquisa e a formula^ ao adequada de uma pergunta 
que possa ser respondida com os meios disponlveis ou mobi- 
lizaveis. Nesse processo, o investigador baseia-se em conhe- 
cimentos proprios sobre o assunto a ser investigado e sobre 
metodologia cientifica, al inclufdos topicos que hoje fazem 
parte das d is dpi in as de estatlstica e de epidemiologia. Essa 
estrutura de conhecimentos, aliada a uma mente inquisitiva* 
fazem a pessoa refletir detidamente sobre um dado tema, 
selecionar a questao a ser investigada, rever o que se sabe 
sobre o assunto, montar a estrategia da pesquisa e iniciar a 
col eta de dados. Os trabalho s classic os sao valiosos como 
ensinamentos de sele^ao da pergunta a ser investigada e da 
conduta subsequente para responde-la > s A composite do 
relato final, de forma que expresse fielmente os result ados da 
investiga^ao, exige solida base de conhecimentos e pratica de 
reda^ao. O habito de ler facilita o aprimoramento da escrita. 
Conviver em ambientes cientlficos estimula a leitura e a reda- 
^ao cientifica. 


22.4 Auxtlios para escrever 

Os autores experientes sabem que precisam recorrer a fon- 
tes conMveis de informa^ao para auxilia-los na prepara^ao 
de textos. Nessas fontes, encontram resposta para questdes 
diversas, dentre as quais, saber se tal palavra existe, como ela 
e escrita, o significado exato do termo, a exemplifica^ao do 
uso correto, um sinonimo, a concordancia e outros pontos. 
Um conjunto basico de fontes para consult a consiste de dicio- 
narios gerais e de termos medicos. G autor do presente livro 
tern utilizado numerosas fontes, algumas de uso particular e 
outras que consulta por via virtual ou encontra em bibliotecas 
de orgaos publicos e privados. A rela^ao de obras que se apre- 
senta nas proximas se^oes constitui a pratica do autor deste 
livro, nao sendo produto de pesquisa com especialistas para 
saber quais as melhores fontes a serem recomendadas em cada 
area mencionada. 


*22.5 Dicionarios 

Os dicionarios sao indispensaveis, sejam gerais ou especia- 
lizados. Precisam estar a mao para consult as. Excelentes dicio¬ 
narios e outras fontes de dados uteis a reda^ao dos resultados 
de pesquisas estao disponlveis em formatos eletronicos, o que 
oferece comodidade e agilidade 4s consultas. Um dicionario 
de sinonimos e antonimos tambem e necessario, assim como 
as gramaticas. Sao de grande valia as obras crlticas sobre vlcios 
idiomaticos, questoes vernaculas e outras do genero. 

Em se tratando de idioma estrangeiro, e conveniente ter um 
dicionario corn explica^ao dos termos nesse mesmo idioma 
- caso de ingles-ingles ou frances-frances - e outro, bilfngue 
(ingles-portugues ou frances-portugues e vice-versa). 

Para saber se uma palavra existe oficialmente em nosso 
idioma, recomenda-se consultar o Vocabulario Ortografico 
da Lingua Fortuguesa (VOLF), publica^ao normativa e de 
cunho legal da Academia Brasileira de Letras, que pode ser 
acessado pela internet. 6 For exemplo, a palavra confundimento 
nao aparece nos dicionarios gerais, mas consta do Vocabulario 
Ortografico da Lingua Fortuguesa. 

No intuito de complementar os dicionarios gerais, ha os de 
natureza tecnica especializada, entre eles os de medicina e os 
de epidemiologia (ver Tabela22,2A). 


» 22.6 Encidopedtas 

Far a visoes extensas sobre um tema, contamos com reno- 
madas enciclopedias cla ssic as, como a Britanica e a Larousse. 
Dispomos de enciclopedias gerais de formato reduzido e facil 
manejo - ou dicionarios enciclopedicos - do tipo Oxford e 
Larousse. As enciclopedias especializadas, entre as quais, as 
de estatlstica, epidemiologia e psicologia (ver Label a 22.2B), 
sao excelentes, mas de custo elevado, o que llmita a aquisi^ao 
por todo autor. Fodem ser encontradas no acervo de grandes 
bibliotecas, como das universidades. As enciclopedias em for¬ 
mato eletronico tern a vantagem adicional da praticidade, pois 
estao ao nosso alcance em questao de segundos. 
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Tabela 22.2 Auxflios para escrever: dicionarios e 
enridop£dias 

A. Dicionarios de medicina e de epidemiologia 

Dicionario medico ilustrado Dorland. Sao Paulo: Editora Manole 
Ltda; 1999. 

Garnier M, Delamare V. Dicionario de termos tecnieos em 
Medicina. 20 ed. Sao Paulo: Organiza^ao Andrei Editora; 1984, 

Porta M, editor. A dictionary of epidemiology. 5th ed. New York: 
Oxford University Press; 2008. 

Rey L. Dicionario de termos tecnieos de medicina e saude, Rio de 
Janeiro: Editora Guanabara-Koogan; 2004. 

Stedman, TL. Dicionario medico. 27 4 ed. Rio de Janeiro: Guanabara 
Koogan; 2003. 

B. Enciclopedias especializadas 

Armitage P, Colton T. Encyclopedia of biostatistics. Chichester: 
Wiley; 1998. 

Gail MH, Benichou J, Encyclopedia of epidemiologic methods. 
Chichester: Wiley; 2000. 

Kazdin AE, editor. Encyclopedia of psycholog)'. Washington DC: 
Oxford University Press; 2000. 


22.7 Diretrizes gerais 
de reda^ao e estilo 

Os guias de reda^ao e estilo, pela sua utilidade, tern ampla 
aceita^ao e litre escritores cientificos- Algumas re vistas e jor- 
nais brasileiros produzem publica^oes desse tipo, como a 
Editora Abril, proprietary da re vista Veja, O Globo , O Estado 
de Sao Paulo e a Folha de Sao Paulo (Tabela 22.3 A). 

Na &rea cientifica, ha guias gerais: por exemplo, os da 
Universldade Federal do Parana, da Universidade Federal de 
Minas Gerais, da Universldade Estadual Paulista (Unesp) e 
da Empresa Brasileira de Pesquisa Agropecuaria (Embrapa). 
Publica^oes especificas sobre estilo on linguagem para a 
area biomedic a tambem sao recomendadas, como a de JofFre 
Rezende (a referenda consta da Tabela 22.3A). Para questoes 
de normaliza^ao, no Brasil, temos as publica^oes da Associate 
Brasileira de Normas lecnicas, que abrangem todos os cam- 
pos do saber, A leitura de textos sobre editora^ao tambem e 
recomendada (ver Tabela 22.3A). 


22.8 Diretrizes gerais para 
o reiato de investigates 

As ultimas decadas tern testemunhado o aparecimento de 
numero substancial de diretrizes para o reiato de investigates de 
temas de saude. As instru^oesemanadasda Comissao Internacional 
de Editores de Revistas Medicas - as Normas de Vancouver - cons¬ 
tituent orientaqao privilegiada uma vez que tern ampla aceltaqao- 
Muitos editores nelas se baseiam para compor as nonnas de sens 
periodicos. Como pode haver varia0es de procedimentos, os 
escritores cientificos precisam consultar as instrutes especificas 
do periodico que escolheram para submeter seus originals. 


Tabela 22.3 Diretrizes gerais de reda^ao e estilo 

A. Em portugues 

Araujo E. A construqao do livro: principles da tecnica de editora£a*>. 
2 a Ed, Sao Paulo: Lexikon Editora Digital; Editora UNESP; 2008. 

Empresa Brasileira de Pesquisa Agropecuaria. Manual de editoraqao. 
Brasilia: Embrapa; 2001. 

Franca JL> Borges SM, Vasconcelos AC, Magalhaes MHA. Manual 
de normalizato de publicaqoes tecnico-dentihcas. 4 1 ed. Beio 
Horizonte: Universidade Federal de Minas gerais; 2000. 

Garcia L. O Globo: Manual de redagao e estilo, 27 a ed. Sao Paulo: O 
Globo; 2000. 

Lugarinho A. No mundo dos livros. Brasilia: Universa; 2005. 

Manual de estilo Editora Abril; como escrever bem para nossas 
revistas, Rio de Janeiro; Nova Fronteira; 1990. 

Manual de redagao: Folha de Sao Paulo. 3 11 ed. Sao Paulo: Publifolha; 

2001. 

Martins E. Manual de redagao e estilo: o Estado de Sao Paulo. 

3 J ed. Sao Paulo: Editora Sao Paulo; 1997. 

Normas para publicaqoes da Unesp. Sao Paulo: Unesp; 1994. 

Rezende JM. Linguagem Medica. ed, Goiania: AB; 2004. 

Squarisi D, Salvador A. A arte de bem escrever: uni guia para 
jornalistas e profissionais do texto. Sao Paulo: Contexto; 2005. 

Universidade Federal do Parana. Normas para apresentagao de 
documentos cientificos, Curitiba: Universidade Federal do Parana; 
2007. 

B. Em ingles 

American Psychological Association. Publication manual of the 
American Psychological Association. 5th ed. Washington, DC: 
APA; 2001. 

Council of Biology Editors. Scientific style and format the CBE 
manual for authors, editors, and publishers. 6th ed. Chicago: CBE; 
1994. 

Iverson C, Flanagin A, Fontanarosa PB, Glass RM, Glitman P, Lantz 
JC, et al. American Medical Association manual of style: a guide for 
authors and editors. 9th ed. Baltimore: Williams & Wilkins; 1998, 

The Chicago manual of style: the essential guide for writers, editors, and 
publishers, 15th ed. Chicago; University of Chicago Press; 2003. 


Material detalbado pode ser encontrado em quatro manu¬ 
als extensamente utilizados pelos editores de periodicos inter- 
nacionais na area da saude: o da Associaqao Medica Americana, 
o da Associaqao Americana de Psicologia, o do Conselho de 
Editores Cientificos (antigo Conselho de Editores Bioldgicos) 
e o da Universidade de Chicago (ver Tabela 22.3B). Esses ma¬ 
nuals representam auxflio especializado para esclarecer ques¬ 
toes tecnicas de nomenclatura cientifica, unidades de medida, 
abreviaqoes, sfmbolos, sinais> formulas e outras no genero. Sao 
muito uteis para a preparaqao de textos em ingles. 


12.9 Diretrizes especificas para 
o reiato de investigates 

Embora a maioria dos reiatos de investigate original siga o 
formate IMRD (ver 4,4, Estrutura do reiato de uma investigate), 
observa-se grande variabilidade na quantidade e no tipo de 
info rm ago es relatadas em cad a uma de suas se^oes. A varia- 

















bilidade traz dificuldades de monta para a comparayac e para 
a sintese dos dados public ados. Essa con stat ay a o fez aparecer 
guias de comunicayao cientifica para subsidiar relatos e ajudar 
o autor a nao omitir o essential no seu texto, Existem dezenas 
deles na literatura cientifica, segundo o tipo de delinearnento 
ou o tema abordado. Na Tabela 22,4, estao list ados alguns, 
agrupados por categorias. Podem ser empregados como orien- 
tayao para a reday ao de urn artigo ou checklist para revisar o 
texto. Urn relato adequado facilita a avaliayao da qualidade e 
da aplicabilidade dos resultados, o que se reflete positivamente 
na opiniao dos edit ores na bora de decidir pela aceitayao do 
texto para publicayao. 

As diretrizes dispomve is representam proposta de consenso 
ou opiniao isolada de especialistas. Provavelmente, no futuro, 
as recoin end ay oes serao uniformes, pois existe guia para 
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produzirguias/'* O CONSORT serviu como modelo na pre- 
parayao de diversas diretrizes de relato de investigates. Usar 
diretrizes e checklists e uma sabia decisao (ver 4,10, Diretrizes 
de redayao cientifica: vale a pena?). Como um bom revisor 
tende a utilizar ambos para substanciar seu parecer, o escritor 
de artigo cientifico deve fazer o mesmo ao preparar seu texto 
(ver 17.5, Roteiro para a revisao). 


22.10 Autoridades na materia 

Um professor, um escritor experiente ou simplesmente 
um interessado com boa forma yao academic a e cultural sao 


Tabela 22.4 Guias para o relato de investigates e avaliayao da qualidade de artigos 

A. Normas de Vancouver 

ICMJE, International Committee of Medical Journal Editors. Uniform requirements for manuscripts submitted to biomedical journals: 
writing and editing for biomedical publication [acesso em 15 jun 2011). Dispomvel em; http://www.icrnje.org/. 

5. Guias para varies delineamentos 

GRADE Working Group. Grading the quality of evidence and the strength of recommendations [acesso em 15 jun 2011]. Dispomvel em: 
http://www.gradeworkinggroup.org/mdexhtm. * 

EQUATOR (Enhacing QUAlity and Transparency Of health Research) [acesso em 15 jun 2011]. 

Dispomvel em: http://www. equator- network, org/re source-centre/library- of-he alth-re search - rep or ting/rep orting- guideline s/. 

NICE National Institute for Health and Clinical Excellence. The guidelines manual 2009 [acesso em 15 jun 2011" . Dispomvel em: 
http: / /www.nice, org.uk/aboutnice/howwework/developingniceclmicalguidelines/clinicaigui delinedevelopmentmet hods/ 

Guidelines Manual200 9. jsp, 

C. Revisao sistemdtica e metandlise 

MOOSE (Meta-Analysis of Observational Studies in Epidemiology) statement [acesso em 15 jun 2011). 

Dispomvel em: http://www.cons ort-statement.org/mod_product/uploads/MOO SE%20Statement% 202 000. pdf. 

PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses), [acesso em 15 jun 2011]. 

Dispomvel em: http://www.prisma-statement.org/. 

Shea BJ et al. Development of AMSTAR: a measurement tool to assess the methodological quality of systematic reviews. BMC Med Res 
Methodol. 2G07;7:10 [acesso em 15 jun 2011]. Dispomvel em http://mvw.biomedcentral.eom/1471-2288/7/10 * 

D. Ensaio dtnico randomizado 

CONSORT (Consolidated Standards of Reporting Trials) statement f acesso em 15 jun 2011]. 

Dispomvel em http://www.consort-statement.org/. 

Extensoes do CONSORT para especialidades [acesso em 15 jun 2011]. 

Dispomvel em http://www.consort-statement.org/?o= 1044 (ver exemplo da seyao 4.9). 

E. Ensaio dinicofases lei 

Chang SM et al. GNOSIS: guidelines for neuro-oncology: standards for investigational studies - reporting of phase 1 and phase 2 clinical 
trials. Neuro Oncol. 20C5;7(4):425-34. 

E Ensaio dinico ndo-randomizado 

TREND (Transparent Reporting of Evaluations with Nonrandomized Designs) statement [acesso em 15 jun 2011]. 

Dispomvel em http://www.cdc.gov/trendstatement/. 

Wells GA et al. The Newcastle-Ottawa scale (NOS) for assessing the quality of nonrandomised studies in meta-analyses. 

Coding manual for cohort studies. Ottawa Health Research Institute [acesso em 15 jun 2011]. 

D isponivel em http://www.ohri.ca/programs/cli nical_epidemiology/oxfo rd.htm. 

G. Estudo observational 

STROBE (Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology) statement [acesso em 15 jun 2011]. 

Dispomvel em: http ://www, strobe -statement.org. 


(corcfmHfl na pdgifia 349) 
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potentials candidates para contatos e esclarecimentos sobre 
diividas na reda^ao de uni texto. Muitos autores tem a sorte 
de encontrar pessoas competentes nesse particular e avidas 
em cooper ar. O papel que se espera del as e assinalar falhas e 
incoerencias nos escritos. Outro auxilio e apontar maneiras 
mais precisas de transmitir a informa ^ao aos leitores. 

Uni problema e identificar a autoridade adequada para 
orient ar reda^ao cientffica ou revisar o texto. O escritor inex- 
periente tem dificuldade em fazer essa idenlifkagao e corre 
o risco de receber orienta^ao de pessoa despreparada para 
a tarefa. A idade pode nao ser um criterio apropriado para 
essa sele^ao. Os seres liumanos ficam mais velhos, grisalhos, 
mas nao necessariamente mais sabios. Basear-se em autori¬ 
dade inadequada e um dos quatro fundamentos da ignor&ncia 
Humana assinalados pelo ftlosofo ingles, Roger Bacon, 1214- 
1294, ha mais de sete seculos. Veja a cita^ao no Initio do pro¬ 
ximo capitulo. 

Nao basta encontrar a autoridade adequada. As caracteris- 
ticas do orientado infiuenciam. Veja-se o desabafo de Aurelio 
Buarque de Holanda Ferreira, 1910-1989 - autor do Novo 
Diciondrio da Lingua Portuguese conhecido como Diciondrio 
Aurelio - e que resume a questao: "So gosto de corrigir as pes¬ 
soas inteligentes, que gostam de aprender. Os burros ficam 
danados quando se descobre uma besteira deles” 


22.1 1 Recursos eletronicos 

Os veri fie adores automaticos de ortografia e gramatica, 
constantes em processadores de texto, ajudam na corre^ao de 
erros, apontam sinonimos e dispoem de outros recursos. Os 
sinonimos sao informa dos por um simples toque. Pel a pratici- 
dade, tendem a ser amplamente consultados, Apesar de serem 
auxiliares ageis para a solu^ao dos problemas de ortografia e 
gramatica, os recursos eletronicos sao limitados e, principal- 
mente, incapazes de substituir o discernimento e a sensibili- 
dade human a, essenciais para a produ<;ao de um bom texto. 
Alguns dos livros mencionados no capitulo, ou seus similares, 
sao tambem apresentados em versao eletronica, caso das enci- 
clopedias e das mated as normativas (ABNT, Inmetro, normas 
de Vancouver e outras). 

A Tabela 22.5 contem endere^os onde se pode encontrar 
orient a^ao sobre reda ^ao cientf fic a. N o vo s e nd ere^o s apare cem 
e mudan^as sao frequentes, Um caminho de atualiza^ao con- 
siste em procurar pelo no me da institui^ao em mecanismos de 
busca na internet. Alguns sites sao gratuitos, outros nao. Essa 
condi^ao de gratuidade tambem varia com o tempo. 


22.12 Sugestdes 

Se alguem tem algo a dizer que o diga corretamente. Como 
reza a sab edoria popular: "O que deve ser feito merece ser bem 
feito.” Uma boa conduta e preparar-se convenientemente para 
faze-lo. O habito da leitura e um dos caminhos para alcan^ar 
os objetivos de melhor escrever e associar ideias, ingredientes 
basicos na reda^ao de textos cientificos. 

Muitas pessoas experientes tem bem estabelecidas as suas 
rotinas de leitura cientifica. Para o iniciante, e importante con- 
siderar seriamente a possibilidade de acompanhar, com regu- 


laridade, periodicos cientificos conceituados, pelo menos um 
de carater geral e outro especializado. Quanto mais a pessoa 
estiver exposta a bons artigos cientificos, maior possibilidade 
tera de aprimorar-se na ciencia e na arte da comunica^ao cien¬ 
tffica. 

Forme uma biblioteca pessoal de material de referen¬ 
da, composta por dicionarios gerais e tecnicos, gramaticas, 
enciclopedias e obras divers as que auxiliem encontrar solu- 
^ao para questoes de reda<;ao e estilo. Orienta^ao para tal 
aparece na se^ao 22.4 e seguintes. Seria conveniente que a 
biblioteca fosse completada com bons livros de areas basi- 
cas da formagao professional, como epidemiologia e estatis- 
tica. Familiarizar-se com o conteudo dessas obras e uma das 
maneiras para obter o maximo proveito do invest!mento. 
Para tal, habituar-se a folhea-Ias quando tiver duvidas sobre 
temas que constem de seu acervo. Lembrar-se da frase que 
abriu o presente capitulo: "H& dois tip os de conhecimentoi 
ou nos conhecemos o ass unto ou sabemos onde encontrar a 
informa^ao sobre ele.” ! Facilita bastante se as obras para con¬ 
sult a estiverem acessfveis. Nas bibliotecas public as, algumas 
das obras citadas no capitulo, ou similares, estao dispomveis 
na se$ao de referencias . 

Utilize amplamente os recursos eletronicos, que muito aju¬ 
dam o trabalho de reda^ao e o aces so a informal o. A cad a 
dia, os programas contem mais recursos, o que exige atuali- 
za^ao. Importante e o acesso a um bibliotecario especializado, 
atualizado e senslvel as necessidades de um escritor cientffico 
de temas de saiide. 

Ao redigir ou revisar o relato de uma pesquisa, use como 
roteiro um guia, um checklist , apropriado para o deline am ento 
ou tem a da investiga^ao. Alguns foram mencionados na se^ao 
22.9. Com o auxilio de um guia desse tipo, dificilmente sao 
olvidadas informa^oes sobre a pesquisa, essenciais para o bom 
entendimento do que foi feito. Lembre-se de que o seu artigo 
pode ser exclufdo de uma revisao sistematica - ou seja, nao ser 
citado pelos seus pares - simplesmente por nao center infor¬ 
ma 96 es suficientes sobre a pesquisa. Isso porque os relatos 
insuficientes sao descartados na fase de busca e avalia^ao de 
artigos para comp or revisao de literatura. 

Procure pessoas competentes para a revisao dos escri- 
tos e que realmente concorram para melhorar a qualidade. 
Estimule a colabora^ao, nao na busca de elogios, mas na ana- 
lise minuciosa e critica do texto. Como aeonselha o escritor 
frances Boileau, 1636-1711: "Cerque-se de amigos prontos 
a te censurar.” Ou como enfatizou Michael Moore, autor de 
documentaries critic os sobre a re alidade norte-americana, 
quando recebeu o Cesar 2003 de melhor filme estrangeiro 
- equivalente frances do Oscar: “Um verdadeiro aliado, um 
verdadeiro amigo, e al guem que nos diz quando es tamos 
equivocados.” A critica pormenorizada e essencial no aper- 
fei^oamento de artigo cientifico que sera enviado para pubII- 
ca^ao. Essa critica tambem concorre para aprimorar a visao 
do autor sobre o assunto e torna-lo um melhor escritor de 
temas cientificos. 


> 22.1 Comentario final 

No capitulo sao apontadas razoes para publicar artigos 
cientificos e sao comentados recursos que o autor pode utilizar 
no momento de escreve-lO'S. O proximo capitulo assinala erros 
e limita^oes em textos cientificos. 
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Tabela 22.4 Guias para o relate de investigates e avalia<;ao da qualidade de artigos ( Continuagdo ) 


H. Estudo de prevalence ou incidence 

Silva LC* Orduiiez P, Paz Rodriguez M„ Robles S. A tool for assessing the usefulness of prevalence studies done for surveillance purposes: the 
example of hypertension. Rev Panam Salud Publica. 20G1;10(3): 152-60. 

Loney PL, Chambers LW, Bennett KJ* Roberts JG, Stratford PW Critical appraisal of the health research literature: prevalence or incidence of 
a health problem. Chronic Dis Can. 1998; 19(4): 170-6. 

I. Estudo de diagndstico 

STARD (STAndards for the Reporting of Diagnostic accuracy studies) statement facesso em 15 jun 2011]. 

Disponivel em: http ://www. stard-statement.org/. 

Whiting P et al. The development of QUADAS: a tool for the quality assessment of studies of diagnostic accuracy included in systematic 
reviews. BMC Med Res Methodol. 2003; 3:25. facesso em 15 jun 2011]. Disponivel em: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/ 

PMC3 05345/pdf/1471-2288-3-25. pdf. 

/. Estudo de prognostico 

McShane LM, Altman DG, Sauerbrei W, Taube SE, Gion M, Clark GM; Statistics Subcommittee of the NCJ-EORTC Working Group on 
Cancer Diagnostics. REporting recommendations for tumour MARKer prognostic studies (REMARK). Br J Cancer. 2005;93(4):387-91. 

Carson CA, Fine MJ, Smith MA, Weissfeld LA* Huber JT* Kapoor WN. Quality of published reports of the prognosis of community-acquired 
pneumonia. J Gen Intern Med. l994;9(l):13-9. 

K. Andlise de subgrupos 

Wang R* Lagakos SW, Ware JH, Hunter DJ, Drazen JM. Statistics in medicine--reporting of subgroup analyses in clinical trials. N Engl ] 

Med. 2007;357(21):2i89-94, 

I. Esfwdo defarmacoepidemiologia 

Guidelines for good pharmacoepidemiology practices. Pharmacoepidemiol Drug Saf 2008; 17(2): 200-8. 

Af, Epidemiologia hospitalar 

ORION (Outbreak Reports and Intervention Studies Of Nosocomial infection) statement facesso em 22 Dez 20081. 

Disponivel em http://www.idrn.org/orion.php. 

N. Andlise economica 

Guidelines for reporting economic evaluation studies (checklist) facesso em 15 jun 2011]. 

Disponivel em: http://www. elsevier. com/framework_products/promis_misc/aj oghealth .p df. 

Neumann PJ* Stone PW* Chapman RH, Sandberg EA, Bell CM. The quality of reporting in published cost-utility analyses* 1976-1997. Ann 
Intern Med. 2000;132(12):964-72. 

Drummond MF, Jefferson TO. Guidelines for authors and peer reviewers of economic submissions to the BMJ. The BMJ Economic 
Evaluation Working Party: BMJ. !996;313(7052):275-83. 

Siegel JE, Weinstein MC* Russell LB, Gold MR. Recommendations for reporting cost-effectiveness analyses. Panel on Cost-Effectiveness in 
Health and Medicine. JAMA. 1996;276( 16): 1339-41. 

O. Avalia^do de tecnologias em saude 

Checklist for health technology assessment facesso em 15 jun 2011]. Disponivel em: http://www.inahta.org/HTA/Checklist/. 

R Estudos de associa^ao genetica 

The STREGA initiative: Guidelines for the reporting of genetic association studies facesso em 15 jun 2011]. 

Disponivel em: http://hum-moigen.org/NewsGen/03-2009/000015.html. 

Q. Diretrizes dinicas (guidelines) 

The AGREE Collaboration. Appraisal of Guidelines for Research & Evaluation (AGREE) Instrument facesso em 15 jun 2011]. 

Dispo nivel em: www.agreecollaboration.org. 

CMA Infobase: Clinical Pratice Guidelines (CPGs). Development of Clinical Practice Guidelines facesso em 15 jun 2011]. 

Disponivel em: http://www.cma.ca/index.phpfci_id=54687 Sda_id= 1. 

NICE National Institute for Health and Clinical Excellence. Ver item B desta tabela. 

Projeto Diretrizes AMB, ANS e CFM facesso em 15 jun 20111. 

Dispo nivel em: http://www.proj etodiretrizes.org.br/proi eto_diretrizes/texto_intro dutorio .p df. * 

SIGN Scottish Intercollegiate Guidelines Network. SIGN 50: A guideline developer’s handbook facesso em 15 jun 2011]. 

Dispo nivel em: http://www.sign.ac. uk/guidelines/fufltext/50/i ndex.html. 


*MaiS apropriadus para avalia^ao de qualidade de artigos publicados, 
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Tab el a 22.5 Pam saber mads sobre reda^ao dentifiea e temas correlates na internet 


Identifica^ao 

Academia Brasileira de Letras (ABL) 

Associa^ao Brasileira de Editores Cientfficos (ABEC) 

Associa^ao Brasileira de Normas Tecnicas (ABNT) 

Association of Learned and Professional Society of Publishers (ALFSF) 

Biblioteca Virtual em Saude (BVS) 

Bireme 

Cochrane Collaboration 

Committee on Publication Ethics (COPE) 

Council of Science Editors (CSE), antigo Council of Biology Editors 
Directory of Open Access Journab (DOAJ) 

European Association of Science Editors (EASE) 

Free Medical Journab 

International Committee of Medical Journal Editors (ICMJE); responsivel pelas normas 
de Vancouver 

International Society of Managing and Technical Editors (ISMTE) 

LILACS 

MEDLINE (FubMed) 

SciELQ 

Ulrich's Periodicab Directory 

World Association of Medical Editors (WAME) 


End credos eletronicos 

http://www.academia, org.br/ 

http://www.abecbrasil.org.br/ 

http:/Zwmv.abnt.org.br/ 

http:/Zwww.alpsp.org/ ngen_public/ 

http:// www.bireme .br/ 

http://www.bireme .br/ 

http://co chrane.bvsalud. org/ 

http://wmv.publicationethics.org/ 

http://www.coiincilscienceeditors.org/ 

http://wmv.do aj.org/ 

http://wmv.e ase. org.uk/ 

http://www. free me di cal j our nals, com/ 

http:/Zwmv.icmje.org/ 

http:/Zwww.ismte.org/ 

http:/Zwww.bireme.br/ 

http://www.ncbi. nlm. nih. gov/pubmed/ 

http:/Zwmv.scieio.br/ 

http:/Zwmv.ulrichsweb.com/ulrichsweb/ 

http:/Zwmv.wame.org/ 
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Como Ter Artigo 
Aprovado para 
Publicagao 


Quatro sao osfundamentos da ignordncia humana: a confianga em 
autoridade inadequada } aforga do costume, a opinido da massa carente 
de experiencia e a tendincia a ocultar a propria ignordncia atrds de 
sabedoria superficial 
Roger Bacon, 1214-1294, fil6sofo ingfe. 
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material deste capitulo e aqui apresentado, pois pode au- 
xiliar o autor a aumentar as suas possibilidades de publi- 
ca^ao. Confere-se enfase ao tern a, tendo em vista a avantajada 
frequencia de deslizes com que editores se defrontam ao lidar 
com textos originals. Sao u sad os fartamente os contra exem¬ 
plos, ou seja, o que nfio se deve fazer. Aprender com os erros 
allieios e um caminho util e a me no para o aprendizado. 


23,1 Caracteristicas de textos 
aceitos para publica^ao 

A maioria dos artigos aceitos para publica^ao em period!- 
cos cientificos tern caracteristicas em comum, dentre as quais 
as estampadas na Tabela 23.1. 

Tabela 23.1 Tr£s caracteristicas de artigos cientificos 
aceitos para publica^ao 

Alta relevancia, originalidade e oportunidade do reiato da 

investigate 

Solidez do metodo e da argunienta^ao para fundamental a 
conclusao. 

Excelencia da reda^ae 
Fonte: adaptada de Bordage, 2Q01J 


23.2 Caracteristicas de textos 
recusados para publicagao 

Os textos sub met idos para publica^ao e recusados pelo edi¬ 
tor pecam em um ou mats dos mesmos aspectos mencionados 
a seguir (ver Tabela 23.2). 

Falta de relevancia, originalidade e 
oportunidade 

Os editores selecionam para publica^ao textos com caracte¬ 
risticas que julgam adequadas para os leitores de sens periodicos 
e acrescentem algo ao conhecimento existente. A apresenta^ao 
de fatos e argumentos que revelem nova teoria ou contestem 
uma existente costuma ser do agrado de editores, desde que 
bem fundamentadas (ver Tabela 23.3). As tentativas de escla- 
recimento de controversias tambem sao bem vindas, mas a 
repeti^ao de investigators sobre um mesmo assunto conduz k 
dificuldade ou ao esgotamento da possibilidade de publica^ao. 
Assim, o vigesimo reiato de uma investigate sobre um tern a, 


Tabela 23.2 Tr£s razoes de rejei^ao de artigos 
cientificos submet idos k publica^ao 

Faita de relevancia, originalidade e oportunidade de pubiica^ao. 
Agressoes & vaiidade cientifica. 

Deficient e reda^ao e incoerencia na apresenta^ao dos assunto s. 


Tabela 23.3 Ms caracteristicas que aumentam 
a probabilidade de um artigo cientlfico ser aceito 
para public aqao 

Revelar nova teoria. 

Corroborar teoria ainda em debate e tentar esciarecer controversias. 
Contestar teoria existente, 


antes julgado relevante, tern grande possibilidade de ser recu- 
sado. Portanto, relevancia e um conceito dinamioo, variando em 
fun^ao do momento e do estado da arte sobre o assunto. 

Embora nem sempre cheguem a consenso, a opiniao dos 
especialistas representa a estrategia usada pelos editores para 
avaliar a relevancia, a originalidade e a vaiidade da investiga¬ 
te. Esse tema, estudado sob a denominate de revisao par 
pares, e assunto do Capitulo 17, 

Exemplo 23,2A Originalidade e publics to 

de resultados^ 

"Quando um estudo brasileiro produz resultados altamente 
originals, seus autores normalmente tentarao publica-ios em 
periddico international de alto impacto,para atingir um publico - 
alvo mais amplo. (.„) estudos confirmatorios de associa^des ja 
conliecidas, mas que ainda assim precisam ser replicados em 
nosso meio, sao mais adequados para revistas nacionais.” 

B Agressoes a vaiidade cientifica 

Por todo o livro, o topico vaiidade cientifica e apresentado e 
ilustrado. Os bons relates de investigate cientifica refletem a 
preocupa^ao do autor em minimizar ou eliminar erros, mostrar 
provas de que tal proposito foi alcan^ado eque explicate esalter- 
nativas para os resultados foram consider ad as e afastadas. 

Exemplos 23.2B A vaiidade cientifica das investigates 

Nos Capltulos 5 e 6, real^ou-se a importancia de descri- 
to clara da quest ao norteadora da investigate e do metodo 
empregado para alcan^ar o objetivo proposto. Objetivo e 
metodo tern de combinar, O metodo tem de ser apropriado 
ao objetivo. 

Os dois principais tip os de erro - aleatoric e sistematico - 
foram destacados em diversas partes deste livro, pois podem 
influenciar poderosamente os resultados (ver 8,4, Vaiidade 
da investigato). Ademais, a maneira de lidar com eles difere 
marcadamente e exige solida base metodologica do pesquisa- 
dor. Por exemplo, os resultados de uma investigate podem 
ser aceitos, pela comunidade cientifica, se as variaveis gerado- 
ras de confusao forem excluidas ou neutralizadas. Tambem em 
diversas passagens desta obra, sao dados exemplos de distor¬ 
ts em pesquisas (ver, por exemplo, 21.2, Rigor cientlfico). 

C Ma redagao e incoerencia na 
apresentado dos assuntos 

Nos bons textos cientificos, os pontos centrals da investiga¬ 
te estao claramente explica dos. O proposito e fazer o leitor 
compreender o que foi feito, receba esclarecimentos sobre os 
procedimentos e argumentos e, ao fim,compartilhe ouentenda 
que a conclusao do autor faz sentido, pois esta sustentada em 
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base solid a. Os revisores decidem se os autores alcan^aram 
esse objetivo pel a leitura do texto. Caso nao estejam satisfeitos 
com o relate, reeomendam modifica^des on mesmo a rejei^ao 
do original. 

Essa terceira razao para a rejei^ao de artigos tientifkos, a 
md redagdo e as incoerencias na apresenta^do dos assuntos, e 
detalhada neste eapitulo. 


23.3 Principios para escrever mal 

Era mead os do seculo 20, foram enun dados tres principios 
para produzir textos de ma qualidade, transcritos na Tabela 
23,4. Esses principios continuam validos nos dias atuais e sao 
assunto das proximas se^oes. 


Tabela 23.4 Ms principios para escrever mal 

Ignorar o leitor. 

Ser vago, pomposo, verborreico. 

Nao revisar. 

Fonte: adaptada de Merril, 1947.-’ 


> 23.4 ignorar o leitor 

Um caminlio para ter o artigo recusado para publicaqao e 
escrever para si raesmo. O lema a ser adotado para ignorar 
o leitor e o seguinte: se o autor entendeu o que esereveu, por 
que os outros nao iriam entender? Algumas pessoas imbuidas 
de tais convinces, era geral distorcidas, nao admitera pensar 
raais era reformular sens textos, mesmo sendo advertidas da 
presen^a de frases pouco claras. Raciocinam assim: para mim f 
o texto estd daro eponto final 

Exemplos 23.4 Tecnicas para a leaner o objetivo de 

escrever mal 

* Deter-se em longas explicates elementares sob re o 
terna 

- Empregar frases longas, com muitas ideias, colocando-as 
no raesrao nivel de importancia e sem sequencia logica 

* Nao identificar eventuais nexos causais (o que e causa e 
o que e efeito), nem explicar o porque das coisas. O es- 
sencial e deixado implicito 

* Deixar de fornecer o significado de abrevia^oes e sfm- 
bolos 

* Explicar pontos que nao precisam ser explicados, porque 
sao evidentes e autoexplicativos 

* Concluir saindo do tema abordado. 


23.5 Ser vago, pomposo> verborreico 

Trata-se do oposto da boa reda^ao cientifica. O conteudo 
dos manuals de estilo difunde a arte do bem escrever com base 


em concisao, simplicidadei, objetividade e dareza de expressao. 
Autor que nao valoriza ess as qu alidades pode acabar por ser 
vago, poraposo e verborreico, Eis alguns caminhos para alcan- 
$ar tal objetivo; 

* Empregar palavras superfiuas ou pouco comuns 
p Usar reiteradamente adjetivos e adverb ios 
p Sair do assunto e voltar a ele, sem explica^ao 
p Mostrar erudi^ao era temas secundarios 
■ Aproximar o texto cientifico de uraa redaqao rebus cada 
(ver exemplo), 

Exemplo 23.5 Estilo pomposo a nao ser seguido 

“Desnecessario faz-se empregar estilo de escrita demasiado 
rebuscado, con forme deve ser do conhecimento de V. Sa. 
Outrossim, tal pratica advem de esmero excessivo que beira o 
exibicionismo narcisisticof (Autor desconliecido) 


23.6 Nao revisar 

Os manuals de reda^ao apontam, dentre os caminhos para 
bem escrever, o de revisar o texto. A mensagem dos manuais 
tern teor com as seguintes caracteristicas: 

Os escritores experientes sabem como e dificil chegar ao ponto de 
produzir mensagens daras e condsas, contendo apenas o essenciai, 
sem metis, nem menos. Quando o texto ainda nao estd daro e con¬ 
cise, daboram-no um pouco mats, na tentativa de melhord-lo; ou 
seja, revisam, revisam e revisam. 

A revisao e o caminho na busca pela perfei^ao. Vale recor- 
dar a bela frase do arquiteto Leon Batista Alberti, 1404-1472: 
*Uma obra estd completa quando nada pode ser acrescentado, 
retirado ou alterado, a nao ser para pior” Essa e a raeta a ser 
alcanna da pelas sucessivas revisdes de um texto. 

Alguns escritores iniciantes nao acreditam no poder das 
revisoes. Descreem das regras dos bo ns escritores, dentre as 
quais, as de "revisar, revisar e revisar Acreditam que tal pro- 
cedimento somente ira retardar a submissao do texto para 
publics to. Parecem seguir outros lemas, como: "As pessoas so 
sao julgadas inteligentes quando produzem textos que ninguem 
entende” 

Para produzir texto hermetico, mesmo ininteligivel, um 
caminho seguro e nao revisar. Ou seja, submeter o artigo para 
publica^ao em suas primeiras versoes. £ possivel que o texto, 
mesmo era tais conduces, seja aceito para publica^ao em 
algura periodico. O escritor, filosofo e historiador norte-ame- 
ricano, Will Durant, 1885-1981, ass ira se expressou; “Quanto 
dopensamento moderno nao consiste empdr o que toda agente 
sabe em forma que ninguem possa entender 

Textos que podem ter sido preparados segundo o prind- 
pio de nao revisar sao raostrados como exemplos nesta se^ao. 
Eles nao sao exce^ao na literatura cientifica. £ possivel que o 
assunto nao estivesse daro na cabe^a de quern o redigiu. O 
frances Nicolas Boileau, 1636-1711, dizia ha mais de tres secu- 
los: "0 que bem se conhece, claramente se enuneia ” Em alguns 
casos, pode ser que se Irate apenas um problema de transfe¬ 
rence do que esta na mente para o texto, sem a preocupa^ao 
de elabora-lo melhor. O leitor, quando se defronta com tais 
escritos, faz algumas tentativas de leitura e, atmal, desiste 
de entende-lo. O raesmo ocorre com o editor. Texto mal 
escrito tende a ser rejeitado pelo editor. Caso seja publi- 
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cado, os leitores o rejeitam. Provavelmente, so sera citado 
pelo que de negative contem. 

Exemplos 23,6 Textos imperfeitos 

Exemplo 1 Sobre vigil&ncia epidemiologies 

Diante da falta de inqueritos epidemioldgicos de ahrangincia 
national ou de outras fontes ofitiais de informagdo que possi- 
bilitem a comparagdo entre dados necessaries para conhecer a 
magnitude da infeegdo pelos diferentes agentes , suas ten den ci as 
eproblemas decorrentes da existencia dos disseminadores assin- 
tomdticos dos diferentes agentes que causam a doenga na popu- 
lagdo, e indispensdvel a implantagdo de um sistema de vigildn- 
cia epidemiologica que contribua efetivamente para a tomada 
de decisdo na area governamental. 

Exemplo 2 Sob re morbid ad e em mulheres 

A mulher nos ultimas anos era estudada atravis do enfoque 
gineco-obstetrico, porem a partir da modernidade e insergdo 
desta no mercado de trabalho e as vdrias agressoes externas a 
qual e vitima levando-a a se enquadrar no grupo vulnerdvel e 
emergente ao adoecimento coronariano. 

Exemplo 3 Sob re personalidade 

A personalidade de uma pessoa e um conceito abstrata para 
a expressdo real de um padrao de conduta de comportamento 
its vezes moldado por influences externas . O estresse ocorre 
quando a capacidade de adaptagdo do indivtduo 4 suplantada 
por e\>entos e sobrecargas emocionais muitas vezes e sob recar- 
gas emocionais no aspecto qualitative, sendo quantitativamente 
insignificantes como uma transference, promogdo, relaciona- 
mento inter-pessoal com respostas negativas a personalidade 
de cada trabalhador ; cansago mental ou fisico no trabalho ou 
decorrentes de excesso e tensoes emocionais afetivo f familiar e 
outros. A reagdo ao estresse pode causar ansiedade ou depress do 
e levar ao surgimento de sintomas fisicos, it fuga do problema 
com a ingestdo excessiva de drogas ilicit as, podendo suspeitar 
atraves da irritabilidade,fadiga, tens do, queixas de medo > culpa, 
temor, ansiedade incapacitante ou depressdo na presenga de 
fat ores externos. 


23.7 Erros comuns de reda^ao 

Esta nao e uma se^ao de gramatica. Apenas a apresenta^ao 
de alguns erros ou descuidos comuns, encontrados em traba¬ 
lho s cientificos lidos pelo autor deste livro. 

Erros gramaticais denotam despreparo e, na rnelhor das 
hipoteses, descuido do escritor Mais graves ainda se o autor 
recusar as sugestoes de corre^ao fornecidas pelos editores e 
argumentar que se trata de estilo prdprio, 4 erro gramatical, 
mas e assim que todo mundo diz ou esta incorreto, mas que nao 
gosta da forma correto. 

A Concordance 

Os erros de concordanda sao frequentes quando o sujeito 
da frase e extenso. 

Exemplos 23,7A Erros de concordanda 

■ Severn e colaboradores (1970) aftrmou Deveria ser 
afirmaram. 


* A taxa de mortalidade perinatal nos munidpios investi- 
gados, no periodo 1990-1999, situaram-se entre (...). O 
correto seria: situou-se. 

* A combinagdo de estrategias de altos sensibilidade e es- 
pecificidade contomam os inconvenientes. G correto e o 
verbo estar no singular, contorna. 

► B Pontua^ao 

Um erro muito encontrado, quando o sujeito da frase e 
extenso, consiste na coloca^ao de virgulas fora de local ou falta 
delas no local apropriado. 

Exemplos 23.7B Erros comuns no uso da virgula 

* Uma outra pesquisa sobre perda auditiva induzida pelo 
ruido i encontrou (...). Nao deveria haver virgula apos rui- 
do, por separar o sujeito do verbo. 

* Opaciente voltou & enfermaria depois da operagdo, re- 
pousou ati d noite, o cirurgido estudou hem o caso an¬ 
tes da intervengdo. A ultima frase deveria estar separada 
por um panto por que tem conte udo diferente das duas 
primeiras. 

► C Tempo verbal 

Tempo verbal inadequado e muito encontrado em arti¬ 
gos recusados para publica^ao. O relato do que se fez, sobre 
metodo e resultados, e inadequadamente redigido no presente. 
Deve ser no pass ado {ver 15.12, Tempos verbals e afins). 

D Letra maiuscula no meio da frase 

Palavras comuns nao devem ser iniciadas com letra maiuscula, 
no meio da frase, sem razao aparente (ver 15,15, Tipo de letra). 

Exemplo 23.7D Letras maiusculas, no meio da frase 

A queixa de Lombalgias e o diagndstico de Cdncer de Pele 
(...). As palavras lombalgias, cancer e pele deveriam estar com 
letras minusculas. 

► E Grafia 

Erros de grafia sao inaceitaveis. Denotam falta de revisao e 
de cuidado do autor com o que escreve (ver 15.11, Vicios de 
lingua gem). O uso de process adores de texto auxilia o autor a 
corrigi-los. 

Exemplos 23.7E Erros de grafia 

Es ere ver umbelical e esterelisar, em lugar de umbilical e 
esterilizar. 

Usar menssao (errado) em lugar de men^ao (certo). Um 
aluno de pos-gradua^ao solicitou re considerable, inconfor- 
mado com o conceito baixo que Ihe foi atribuldo apds cursar 
disciplina, A peti^ao tinha o seguinte titulo: Revisao de menssao. 
Os professores nao o atenderam e ficaram ainda mais con vie- 
tos da justeza do conceito recebido pelo aluno. 

Senten^as longas e confusas 

Trata-se da verborragia, ja mencionada e exemplificada no 
inicio do capltulo. 
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Exemplo 23.7F Texto humonstico aconselhando a nao 

usar frases longas 

"Evite frases exage rad ament e longa s, por dificultarem a 
compreensao da ideia contida nelas, e, concomitantemente, 
por conterem mais de uma ideia central, o que nem sempre 
torna o conteudo acesslvel, for^ando, desta maneira, o pobre 
leitor a separa-la em sens componentes diversos, de forma 
a torn a-Las compreensiveis, o que nao deveria ser, afiiial de 
contas, parte do processo da leitura, habito que devemos 
estimular at raves do uso de frases mais curias” (Autor des- 
conhecido) 

O corretor automatico do Word informa: “Esta frase con¬ 
tent 72 palavras. Deveria ter no maximo 60 palavras.* Ver 
15.14, Frases longas. 

Palavras ou explicates 
desnecessarias 

Algumas palavras, ou mesmo senten^as, nao acrescentam 
nada e devem ser cortadas do relate. 

Exemplo 23.7G Explica^ao desnecessdria 

"O objetivo e apresentar de maneira didatica Sera que 
alguem teria o objetivo contrario, de apresentar alguma coisa 
de maneira nao didatica? Portanto, o esclarecimento “ apresen¬ 
tar de maneira diddtica ” e dispensavel. Ver outros exemplos na 
se^ao 15.10, Repeti^ao de ideias e palavras. 

Repeti t o das mesmas palavras 

A repeti^ao das mesmas palavras no texto, prdximas umas 
as outras, indica limita^ao de vocabulario ou descuido na revi¬ 
sao, o que deve ser evitado. 

Come^ar os paragrafos com a mesma estrutura de frase ou 
as mesmas palavras tambem nao e boa tecnica. Igualmente 
denota defidencia de vocabulario ou descuido de revisao. 

Exemplos 23.7H Imcio de paragrafos com a mesma 

palavra e estrutura de frase 

A Tabela 1 apresenta as resultados... 

A Tabela 2 apresenta os dados... 

A Tabela 3 mostra a... 

► Construct) de paragrafos 

O autor, em algumas situates, falta com a objetividade na 
construgao do paragrafo. Forma frases que parecem sem rela- 
^ao com a anterior. Como e preciso plane] ar a reda^ao do texto 
do artigo, o paragrafo tambem necessita de plane]amento. Em 
artigos consider ados mal redigidos nesse particular, o autor 
inicia o paragrafo com urn assunto, mistura-o com outro e, de 
repente, termina sem nada concluir. Ou entao, cliega a uma 
conclusao que nada tem a ver com o tema. Por vezes, continua 
a sequencia do relato em novo paragrafo. Tem-se a impressao 
de que o autor tentou formar paragrafos do mesmo tamanho, 
pouco importando a reparti^ao logica do conteudo. A falha 
consiste em nao seguir sequencia racional de apresenta^ao dos 
temas. O correto sera come^ar o paragrafo com uma introdu¬ 
ce, a qual e seguida do desenvolvimento e da conclusao, sem 
vaivem de assuntos, Alem de organiza^ao racional, tambem se 
evitam longos paragrafos. Sao cansativos. 


23.8 Problemas na forma 
de apresenta^ao 

Uma estrategia para ter artigo recusado para publica^ao 
consiste em despertar a antipatia de editores e revisores/ 1 Os 
editores solicitam que os autores sigam procedimentos que 
facilitem o traballio de sua equipe de apoio. Pela importancia 
dessa recomenda^ao, uma frase dos re da tores das normas de 
Vancouver foi real^ada no imcio do Capitulo 16:“Os editores e 
revisores levam muitas lioras lendo originais e, portanto, valo- 
rizam o recebimento de originais que sao faceis de ler ede edi- 
tar.” O nao seguimento das instru^oes para autores causa ma 
impressao nos editores e, ao terem ma impressao, beam pre- 
dispostos contra o autor. Podem inferir que artigo mal apre¬ 
senta do provem de pesquisa de qualidade inferior e, portanto, 
sem condiifoes de ser public ado. Assim, um cuidado para ter 
mais possibilidade do artigo ser aprovado e nao cometer desli- 
zes que despertem a antipatia das pessoas que irao julga-lo. 

A Tamanho do artigo 

Como principio, nao ultrapassar os limites preconizados 
nas instru£oes para autores, de palavras, de ilustra^oes, de 
referencias. No Capitulo 2, foram indicados alguns limites 
impost os pelos editores (ver Tabela 2.6). 

Exemplo 23.8A Artigo fora das normas de prepara^ao^ 

“Todo editor gosta de receber artigos que sigam rigorosa¬ 
in ente as normas de prepara^ao de manuscrito da revista. Por 
exemplo, se o resumo deve ou nao ser estrutura do, a infor¬ 
mal contida na pagina de rosto, o formato das referencias, 
os tltulos das se<;des do manuscrito, entre outros. (...) Em 
geral, editores preferem publicar artigos curtos, pois e possivel 
incluir um maior numero de trabalhos em um numero fixo 
de p agin as. Por questoes culturais (...), parece que autores de 
origem Latina tendem a ser prolixos, pelo menos do ponto de 
vista dos anglo-saxoes. Isso resulta, por exemplo, em se^oes 
de Introdu^ao e de Discuss ao extrema mente longas, e muitas 
vezes em super ar o limite de palavras precon izado pela re vista, 
Esse pode ser um erro fatal, pois o editor se pergunta se vale a 
pena enviar um artigo tao extenso para revisao, muitas vezes 
optando pela recusa sum aria. Afual mente, na maior parte das 
re vistas internacionais de qualidade, 90% ou mais dos artigos 
sao rejeitados imediatamente sem revisao externa. Os editores 
tomam essa decisao rapid ament e, sem ler todo o artigo.” 

► B Estrutura do artigo 

Utilizar o formato recomendado para a apresenta^ao de um 
artigo original. Em geral, adota-se a estrutura IMRD, iniciais 
de introdu^ao, metodo, resultados e discussao. 

Exemplo 23.SB Estrutura pouco habitual de 

apresenta^ao do artigo cientifico 

Em lugar das tradicionais se^oes IMRD, um autor de artigo 
cientifico utiHzou diferente disposi^ao de temas: introdu^ao, 
resultados, metodo e estatistica, discussao e conclusao, O editor 
- que e o autor deste livro - sugeriu modifica^des nessa ordem 
de apresenta^ao, alem de outras providencias que tornariam o 
artigo mais claro, conciso e de maior validade cientifica. Nao 
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houve resposta por parte do autor. Meses mais tarde, o autor em 
questao enviou para a reda^ao do period ico uma separata do tra- 
balho publicado na Integra em outro periodico, sem as altera^oes 
sugeridas, acompanliado de to das as nossas sugestdes nao segui- 
das. O artigo esta hoje disponlvel na literatura cientifica. 

Condusao: sempre havera algum editor, menos preocu- 
pado com a forma e o eonteudo de artigos cientlficos, que acei- 
tara o original para publica^ao com a organiza^ao de topicos 
diferente da habitual e com flagrantes agressbes a valid ad e. O 
autor, no entanto, fica vulneravel. Pode tornar-se conhecido 
apenas corno alguem pouco familiarizado com a comunica^ao 
cientifica e ser utilizado como ilustra^ao do que nao fazer na 
reda^ao de um artigo., 

► C Abreviaturas 

Evitar usar abrevia^bes, esceto nas formas padroniza- 
das. Nunca empregue abrevia^des que confundam (ver 15.5, 
Abreviaturas). 


23.9 Sugestdes 

Muitas orient a^oes disponiveis na literatura cientifica for am 
prepara das por especialistas para aumentar as possibilidades 
de o artigo ser aprovado para publica gao, Segui-las e caminho 
recomend ado, Foram destacadas, no capitulo, maneiras de ter 
um artigo recusado para publica^ao. Evita-las e sabia decisao. 

Pel a sua relev^ncia e carater geral, quatro recomenda^des 
sao real^adasr 

■ Seguir estritamente as instru^oes para autores do per id- 
dico ao qual o original sera submetido (ver 2.8, Instru- 
^bes aos autores) 


* Redigir o texto com o auxllio de um guia apropriado ao 
tema ou ao tipo de delineamento da investiga^ao (ver 22.9, 
Diretrizes especlficas para o relate de investigates) 

* Verificar se a evidencia e a interpreta^ao apresentadas 
sao suficlentemente sdlidas para sustentar a condusao 
(ver 8.22, Condusao) 

* Revisar o artigo quantas vezes forem necessarias para 
produzir um texto claro, conciso, elegante e que retrate 
fielmente a investigate (ver 3.12, Recados ao escritor 
iniciante). 


» 23.11 Comentario final 

O capitulo content exemplos de textos de baixa quali- 
dade lidos pelo autor deste Livro, trazidos como ilustra- 
to do que nao fazer Uns foram adaptados, outros nao. 
No proximo capitulo, o tema sera expandido. As sugestdes 
para comp or um artigo cientlfico e envia-lo para publica- 
yao, apresentadas ao iongo do presente livro, sao reunidas, 
o que fornece uma visao de conjunto de recomenda^oes 
sob re o assunto. 
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P ara compor o capitulo, foram reunidas e resumidas as re- 
comenda^oes sobre comunica^ao cientlfica que constam 
no fkn dos capitulos anteriores, nas se^oes que tem como titulo 
Sugestdes. Dessa forma, o leitor passa a dispor para consulta, 
era urn unico local, de material disperse ao longo do livro, Es¬ 
tao tamb em assinalados os mimeros das se^oes em que ha mais 
sobre o mesmo assunto. 


24.1 Significant) das sugestdes 

O medico espanliol Santiago Ramon y Cajal, 1852-1934, 
recebeu o Premio Nobel em 1906 por traballios sobre fisiologia 
do sistema nervoso, Entre os sens interesses Intelectuais estava 
a comunica^ao cientlfica. Escreveu o livro Regras e conselhos 
sobre a investigagtio cientlfica em que assim se pronunciou: 1 

"Muitas re gras para a realiza^ao de investigate es cientlficas 
e para a prepara^ao de artigos sao Intuitivas. Outras consti- 
tuem (...) estlmulos alentadores e admo estates paternals que 
quiseramos ter recebido nos prindpios da nossa (...) carreira 
academica. A linha divisoria entre uma e outra categoria nao e 
nltida, mas o proposito consistiu em IncLuir, nas sugestoes, as 
regras que se encontram no grupo dos estlmulos alentadores” 

Regras e conselhos, como os da obra mencionada 1 e os que 
constam do presente livro, content camlnhos e dicas adicio- 
nais para elaborar textos cientificos e submete-los a publica- 
tao, com maior probabilidade de aprova^ao. Nao represen- 
tarn receita unica, mas indicates que podem ser liteis. Nao 
implica reduzir a reda^ao a aplica^ao de simples regras. Essas 
raramente funcionam Isoladamente. Elas auxiliam as pessoas, 
principal me nte as que ja estao em pro cess o de reda^ao, a escla- 
recer pontos obseuros, a encontrar caminlios e a organizar os 
fatos e argumentos na estrutura do artigo. 

Dentre as regras e conselhos, encontram-se as diretrizes 
compostas por numerosos especialistas e que nao existiam no 


Tabela 24.1 Disposi^ao de temas abordados no 
Capitulo 24 e sua localiza^ao no presente livro 


Tema 

Capitulo 
do livro 

Seyao do 
Capitulo 24 

AuxUios para a redayao 

1,2,3,22, 23 

24.3 

Titulo 

10 

24.4 

Autoria e agradecimentos 

11 

24.5 

Resumo 

12 

24.6 

Palavras-chave 

13 

24.7 

Estrutura do artigo cientifico 

4 

24.8 

Introduyao 

5 

24.9 

Metodo, inclui aspectos 

6, IS, 21 

24.10 

estatisticos e eticos 

Resultados, inclui tabelas e 

7,19,20 

24.11 

figuras 

Discussao 

8 

24,12 

Referencias 

9 

24,13 

Envio do artigo para publicayao 

14,15, 16,17 

24.14 


tempo de Ramon y Cajal. Trata-se de uma tendencia recente, 
principalmente das ultimas tres dec ad as, a de produzir dire¬ 
trizes de comunicatao cientlfica. As principals utilizadas nas 
ciencias da saude foram mencionadas. Para localiza-las, ver as 
se^oes 4.9 e 22,9, que detalliam o tema. 


24.2 Orienta^ao para 
leitura do capitulo 

A ordem de apresenta^ao dos temas foi alter ad a para com¬ 
por este capitulo. A sequencia aqui adotada esta em acordo 
com a distribute das diversas partes de ura artigo originah 
primeiro o titulo, depois a autoria e, sucessivamente, o re sumo, 
as palavras-chave, a estrutura IMRD e as referencias, Alguns 
capitulos do livro foram reunidos em uma mesma se^ao. Para 
localiza-los, ver Tabela 24. L 


243 Auxflios para a reda^ao 

A presente se^ao reune material de cinco capitulos. 

A Pesquisa e comunicagao cientlfica 

O Capitulo 1 do livro e uma introdu^ao ao tema pesquisa 
e publica^ao cientlfica, A tonica adotada em toda a obra e de 
que uma investigate so termina quando os seus resultados 
sao colocados a disposi^ao da comunidade cientlfica de modo 
adequado, como um artigo cientifico. 

Dentre os temas centrals enfatizados, encontra-se a logica 
do raciodnio cientifico. O raciodnio que fundamenta a cornu- 
nica^ao cientlfica moderna e as maneiras de lidar com as evi¬ 
dences estao por todo o livro. Em muitas situates, o certo e o 
errado encontram-se bem estabelecidos e exemplos sao mos- 
trados. Em outras ocasides, nao existe certo nem errado, mas 
diferentes abordagens, Nesses casos, sao sugeridas alternativas 
ou apontados camlnhos para o leitor. 

A reda^ao cientlfica constitui complexa apresentayao de 
fatos e argumentos, guiada por processo elaborado de raciod¬ 
nio, que desafia os investigadores e empolga os mais exigentes. 
Es ere ver e momento de reflexao, que favorece a compreensao 
e o aperfei^oamento pessoal. No entanto, e tarefa para ser 
aprendida e exercitada. 

* Sugesto es (tema da se^ao i, i i) 

° Um camlnlio para melhorar a reda^ao e o habito da 
leitura. Um complemento e o exerricio regular da 
escrita. Um escritor se faz com treino e determi- 
na^ao 

° O artigo publicado reflete as caiacterlsticas do autor e 
mesmo da institui^ao que ele representa. Fazer o me- 
lhor para si mesmo e sua institui^ao e submeter para 
publica^ao somenteos bons artigos cientificos 
° Os capitulos deste livro foram escritos de modo que 
funcionem como unldades isoladas, O leitor mais in- 
teressado em aspectos praticos e imediatos da reda^ao 
cientlfica pode come^ar a leitura pelo Capitulo 4, em 
especial, as se^oes 4.3 e 4.4. 
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B Canais de comunica^ao cientifica 

Uma sabia decisao do autor de texto dentifico e preocu- 
par-se com o velculo de comunica^ao ao qual ira submeter o 
relato de sua pesquisa, Isso implica identificar os periodicos 
cientificos que se coadunam com a natureza das informa^oes 
que dispoe e a escolher um dalista. A sele^ao depende de mui- 
tos fatores, dentre os quais, o tipo de men sagem e a audien- 
cia a alcan^ar. Diversos tdpicos relacionados k comunica^ao 
entre autor e seu publico sao tratados no Capitulo 2, dentre os 
quais, a modalidade de periodic©, suas caracterlsticas, o tipo 
de artigo e as normas de publica^ao. 

* Sugestdes (tema da se^ao 2.12) 

° Toda pesquisa deve ter seus resultados divulgados 
sob a forma de artigo original, in depen dent enten¬ 
te de o material ter sido apresentado em congres- 
so ou nao 

° Ao engajar-se em uma pesquisa, decida-se cedo sobre 
o periddico dentifico indexado ao qual submetera o 
artigo quando pronto, Para auxiliar a decisao, e con- 
veniente inspecionar os ultimos numeros desse pe¬ 
riddico. Tem-se, assim, indica^ao das caracterlsticas 
do artigo que devera ser escrito (ver 2.7, Publico-alvo 
do artigo dentifico). A escollia do periddico e assunto 
do Capitulo 14 

° Ler as instruqdes para autores na pagina eletronica 
do periddico ao qual o artigo sera enviado e ater-se 
a elas. Para saber mais sobre instru^des para autores, 
ver a Tabela 2.9 

° Na eventualidade do aparecimento de situa^oes nao 
contempladas nas instru^oes para autores, seguir as 
recomenda^des contidas nas normas de Vancouver. 

C Pianejamento, redagao e 
revisao do texto 

£ sempre conveniente planejar empreendimentos de que 
se vai tornar parte. A reda^ao de um trabalho- dentifico nao 
e exce^ao. Necessita de piano que Hie sirva de guia. Um piano 
bem elaborado tende a evitar duplicate de tarefas, o que 
resulta em economia de tempo e de esforgos. No Capitulo 3, 
sao abordados o pianejamento da reda^ao de texto dentifico, a 
propria reda^ao e a revisao desse material. 

» Suge stoe s (t ema da se^ao 3.13) 

° A dificuldade em iniciar a reda^ao de um artigo e con- 
tornada ou amenizada quando se tem projeto da pes¬ 
quisa e notas sobre o seu andamento 
a Prepare um bom protocolo de pesquisa para ser apre- 
sentado ao comite de etica em pesquisa e que seja va- 
lioso para a reda^ao do artigo. O autor ter a redigidos, 
embora sujeitos a revisao, a introduce? o metodo e 
uma parcela significativa da discussao e das referen- 
cias 

° Anote tudo o que se relaciona com a pesquisa, de ma- 
neira leglvel e organizada, e que pode ser usado pos- 
teriormente no relato sobre ela 
° Antes de redigir o texto, elabore um esboifo do que 
sera escrito 

° Comece cedo a reda^ao do trabalho 
° Procure alcan^ar o objetivo de produzir texto, com as 
caracterlsticas apontadas no capitulo, dentre as quais, 
clareza, concisao e exatidao 


° Mantenha lista de pendencias, atualizada, sobre o que 
ainda precis a ser feito para completar o artigo 
° Nao submeta um texto para publica^ao em suas pri- 
meiras versoes 

° Exponha o artigo as erlticas de autoridades adequadas 
antes de sua submissao para publica^ao 
° Reflita sobre os sabios recados endere^ados ao autor 
de um texto (ver se^ao 3.12A, Conselhos de quern 
sabe), dentre os quais, “Ser claro e uma gentileza com 
o leitor.” 

E Auxilio para a redasao de 
artigos cientificos 

No Capitulo 22, sao apontadas razdes para publicar arti¬ 
gos cientificos e comentados alguns recursos que o autor pode 
mobillzar para facilitar a tarefa de escreve-los. 

■ Sugestdes (tema da se^ao 22.12) 

° Se alguem tem algo a dizer e estiver convencido de 
que vale a pen a fazer comunica^ao cientifica a respei- 
to, e necessario preparar-se convenientemente para 
faze-lo 

° Considere seriamente a possibilidade de ler, com re- 
gularidade, periodicos cientificos conceituados 
° Forme biblioteca pessoal de material de referenda, o 
que inclui dicionarios gerais e tecnicos, gramaticas, 
eneiclopedlas e obras diversas que auxiliem a encon- 
trar solu^ao para questoes de reda^ao, estilo e apre- 
senta^ao de informa^oes cientlficas 
° Utilize amplamente os recursos eletronicos 
° Oriente o relato da investigate tendo como referen¬ 
da o delineamento utilizado na pesquisa, suas vanta- 
gens, limit a^oes e diretrizes respectivas (ver as tabelas 
do Capitulo 22) 

° Procure pessoas competentes para a revisao dos es¬ 
crito s e que realmente concorram para melhorar qua- 
lidade. 

E Como ter um artigo aprovado 
para publica^ao 

O Capitulo 23 contem coment&rios sobre como proceder 
para ter malores possibilidades do artigo dentifico ser apro¬ 
vado para public a 910 - G objetivo e conferir enfase ao tema, 
tendo em vista a frequencia elevada de deslizes com que os 
editores se defront am ao lidar com os texto s originals. O capi¬ 
tulo esta repleto de recomen dadoes. Segui-las e um bom cami- 
nho para aumentar a probabilidade de aceltato de artigos 
nos periodicos cientificos. Muitos exemplos de erros frequen- 
temente cometidos sao descritos, e as sugestdes selecionadas 
sao apresentadas a seguir. 

* Sugestdes (tema da se^ao 23.9) 

0 Siga estritamente as instru^oes para autores do perib- 
dico ao qual o original sera submetido 
0 Redija o texto com o auxilio de diretriz apropriada 
0 Revise o artigo quantas vezes forem necessarias para 
produzir um texto daro, conciso, elegante e que re¬ 
flate, fiel edesapaixonadamente, a investigate. Lem- 
bre-se das tres regras para bem escrever: “a primeira 
e revisar } a segunda, revisar e } a terceira, rev tsar" (ver 
15.1, Numero de revisoes do texto). 
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24.4 Prepara^ao do titulo 

A parte mats lida do artigo cientlfico e o titulo, o que e 
razao suficiente para bem prepara-lo, O minima que um 
leitor espera encontrar e um titulo inteligente e em rela^ao 
com a mensagem do texto. Se despertar curiosidade, ainda 
melhor. Causam ma impressao o significado obscuro, a esco- 
Ilia inadequada dos term os, as palavras desnec ess arias e os 
erros de concordSncia. O esfor^o do escritor sera tentar con- 
quistar o leitor logo por meio do titulo. Lembre-se: alem de 
querer publicar o seu artigo, voce tambem quer ser lido e 
citado pelos sens pares. Um bom titulo ajuda a alcan^ar esses 
objetivos. 

■ Sugestoes (tema da se^ao 10.10) 

° Inspecione os tltulos dos artigos nas melhores revis¬ 
tas cientlficas 

° Considte os ultimos fasciculos do periodico ao qual 
ira sub meter seu artigo para verificar como os tltulos 
sao apresentados e qual o estilo adotado 
° Procure, nas instru^oes para autores do periodico ao 
qual o artigo sera enviado, se ha orient a^ao acerca do 
titulo. Siga-as, se houver 

° Analise tltulos sobre o mesmo topico na literatura 
cientifica, tratando de identificar o seu entre eles 
° Melhore o titulo por tentativas. £ convenlente que as 
palavras-chave mais import antes venham no inicio 
(ver 10.6B, Sequencia de termos no titulo) 

° Se optar por titulo e sub titulo, avalie se fun cion am 
como um todo, sem repetir palavras ou ideias, apenas 
havendo a complementa^ao da informalo no subtf- 
tulo; por exemplo, esclarecer no sub titulo o delinea- 
mento ou o tipo de analise utilizado 
° Compare o titulo com o objetivo e a conclusao do 
trabalho. Eles tern de combinar 
° Evite os do is extremes, seja o titulo breve ou geral, que 
pouco informa, ou o extenso, corn muita explicate 
do contend o do artigo 

° In vista tempo na composi^ao do titulo, Se o bom ti¬ 
tulo atrai, o ruim tern efeito oposto, pois esconde o 
artigo. O leitor seleciona artigos para leltura em lista 
de tltulos proveniente de bases de dados de references 
bibliograficas. Nessa competi^ao, os melhores tltulos 
sao os escolhidos para leitura. 

° Ate o memento de enviar o artigo para publica^ao, 
ha tempo para melhorar o titulo, Pergunte-sei ele e 
claro, exato e conciso, sem abrevia^oes e palavras des- 
necessarias? 

° Se o tamanho do titulo ultrapassar o limite estipula- 
do pelo editor, mas o autor julga-lo adequado e nao 
conseguir encurta-Io, submeta-o desse mo do. Pode 
ser que seja aceito ou receba boas sugestoes dos revi- 
sores para reduzi-lo. 


24.5 Escoiha da autoria 
e os a graded mentos 

Muitas pesquisas sao complexas de mo do que numerosas 
pessoas trabalham em equip e, colab ora ndo na sua realiza^ao. 
Chega um momento em que e necessario decidir quais serao 


os autores, a ordem em que aparecerao e quais pessoas ou ins¬ 
titutes serao mencionadas nos agradecimentos. O Capitulo 
11 fornece subsidies para a decisao. 

* Sugestd es (tema da se^ao 11.14) 

° Inspecionar, em artigos publicados na revista escolhi- 
da para submeter o artigo, a forma usual de apresen- 
ta^ao do nome dos autores, da afilia^ao, dos agrade¬ 
cimentos e do hnanciamento recebido 

° Ha consenso entre os edit ores de period icos sobre o 
que seja autor de artigo cientlfico (ver 113, Condi^oes 
a cumprir para aparecer como autor). £ conveniente 
consultar as instru^oes para autores do periodico ao 
qua! o artigo sera enviado para inteirar-se das reco- 
mendayoes sobre o assunto 

° Nao haven do esclareciment os na s inst rupees para au - 
tores, decidir-se sobre a autoria, a ordem de apare- 
cimento do nome dos autores e os agradecimentos 
aplicando os criterion mostrados no Capitulo 11 (ver 
as se^oes 11.3 e 11.12) 

° Ate o momento de enviar o artigo para publica^ao, ha 
tempo para compor a lista de autores e os agradeci¬ 
mentos, Pergunte-se ao compo-losi alguma injustiya 
esta sendo cometida? Em sfntese: 

■ Seal gue m nao p articip ou do trabalho, na o s e de ve 
permitir que seu nome figure entre os autores 

■ Em situa^ao oposta, se preencheu os criterion de 
autoria e seu nome nao con star da lista de autores, 
e precise que a omissao seja reparada 

° A ordem de aparecimento do nome dos autores e uma 
decisao conjunta dos coautores ou, mais precisamente, 
dos autores principals 

° Os agradecimentos ficam restritos 4s pessoas e insti¬ 
tutes que contribuiram, de maneira relevante, para 
o trabalho, mas cujo auxflio nao foi tao essencial que 
justifique a indusao de seus nomes na coauto ria do 
artigo 

° Mantenha a mesma grafia do proprio nome na autoria 
das publica^oes. Essa e uma recomenda^ao ao autor 
iniciante para que os seus trabalhos sejam facilmente 
relacionados ao seu nome. 


24.6 Elabora^ao do resumo 

O resumo e uma apresenta^ao abreviada de um texto. 
Depois do titulo, e a parte mais lida do artigo cientlfico, e fun- 
ciona como seu complemento natural. Daf, a importance de 
ser bem composto. Um bom resumo contribui para o leitor 
decidir-se por ler todo o artigo. O Capitulo 12 fornece subsi¬ 
dies para preparar e avaliar resumes. 

* Sugestoes (tema d a se^a o 12.18) 

° Inspecione o resumo dos artigos nas melhores revis- 
tas cientlficas 

° Consulte os ultimos fasciculos do periodico ao qual 
Ira submeter seu artigo para verificar como o resume 
e apresentado 

° Atenha-se as instances para autores, tanto no que 
concerne & mod alidade de resumo quanto ao seu ta¬ 
manho 

° O resumo de artigo cientlfico original deve ter cer- 
tas caracteristicas (ver 12.5, Resumo informative) 
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e center visao concisa dos pontos relevantes do 
texto; em outras palavras, assemelhar-se a urn mi- 
nitrabalho 

° A redayao em subseyoes auxilia a nao se omitir in- 
formayoes essentials sobre a investigayao (ver 12.7, 
Resumo estruturado) 

° Informe o tamanlio do resumo, seja o numero de pa- 
lavras, de caracteres ou ambos 
° Selecione somente as in format oes relevantes para in- 
duir no resumo; e essas sao as relacionadas ao objetivo 
central da investigayao 

° Nao inclua muitas informayoes sobre os resultados 
da investigate. Concent re-se no desfeclio principal; 
no maximo, acompanhado de um ou outro desfecho 
secundario 

° Excluir expressoes dispensaveis ou redundantes 
° Nao acrescente referenda, tabela ou figura no resumo 
° Assegure-se de que o objetivo e a condusao estejam 
em acordo 

° Verifique se nao ha dados conflitantes entre o re su¬ 
mo em portugues e o abstract, e desses com o restan- 
te do texto 

° Faya a ieitura comparative do tftulo, do inicio do resu¬ 
mo e da intro duto do artigo, paraeliminar repetiyoes 
desnecessdrias. Fazer o mesmo corn os resultados e a 
condusao que const am do resumo 
° Antes de enviar o artigo para pub li cay ao, certifique-se 
de que o conteudo do resumo esta correto 
a Consulte diretrizes para a preparayao de resumos, pois 
elas auxiliam o autor a fornecer suficiente inform ay ao 
de mo do a um leitor poder avaliar a validade da inves- 
tigayao e a aplicabHidade de seus resultados (ver 12.17, 
Diretrizes para a preparayao de resumos) 

° Inspecione o checklist para resumos. O seu uso ajuda 
a identificar omissoes 

a Retire as repetiyoes porventura existentes entre o re¬ 
sumo e a introduyao. Lembre-se de que estao situa- 
dos um ao lado do outro quando da impressao final 
do artigo 

° Esmere-se na prepara to do resumo para que o seu nao 
seja classifLcado na categoria dos que deixam a desejar. 


24.7 Sele^ao das palavras-chave 

As palavras-chave, tambem chamadas descritores, uni- 
termos ou termos-chave (key words, em ingles), identificam 
o conteudo de um texto e servem para Indexa-Io em bases 
de dados bibliograficos. £ por meio das palavras-chave 
que se fazem pesquisas nessas bases. Em muitos periodlcos 
cientificos, o autor e instado, quando submete o artigo para 
publica^ac, a fornecer as palavras-chave. O Capftulo 13 for- 
nece subsidios para entender e usar as palavras-chave. 

* Sugestoes (tema da seyao 13.21) 

° Procure compreender o funcionamento do sistema de 
palavras-chave, em especial, dos dois mats usados no 
Brasil, o MeSH e o DeCS (ver 13.4) 
a Para selecionar os deseritores a serem indufdos em artigo 
dentlfico, formule a pergunta nos seguintes termo s; se eu 
estiverpesquisando o assunto desse artigo, quais seriam 
os termo s que empregaria para empreender a busca? 


° Ao escolher os termos para constituir a lista de pala¬ 
vras-chave - em geral, entre tres a dez deseritores 
use, preferentemente os da lista MeSH, do MEDLINE, 
ou DeCS, da BIREME 

° Inspecione as instruyoes p ara autores p ara saber a con- 
duta em relayao &s palavras-chave, se elas sao solicita- 
das ou nao pelo editor 

° Seas pala vr as - chave s ao s olicit adas a o autor, consulte 
os ultimos fascicules do periddico ao qual ira submeter 
seu artigo para verificar como sao apresentadas 
° Desenvolva habilidades para executar eficientemente re- 
visdes da literatura e buscas eletronicas na internet. Esse 
procedimento ajuda tambem o autor quando da seleyao 
das palavras-chave para figurar no prdprio texto 
° Saiba delegar a pessoas competentes certas tarefas, 
Um bibliotecario atualizado em ciencias da saude e 
de valor inestimavel em questoes de buscas em bases 
de dados e escolha de palavras-chave 
° Lidar convenientemente com buscas eletrdnicas na 
internet e essencial. Visitar paginas eletronicas sobre 
o tema e altamente recomendado. Alguns endereyos 
const am de tabelas do Capftulo 13. 


24.8 Estrutura do artigo cientifico 

No Capftulo 4 e apresentado o formato mais utilizado 
atualmente em artigo cientifico original. A maioria dos perib- 
dicos cientificos da area de ciencias da saude segue o mesmo 
modelo de disposiyao dos assuntos nos artigos originals de 
pesquisa que divulga. & composto por quatro seyoes, intro- 
duyao, metodo, resultados e discuss ao (IMRD). Em geral, o 
escritor cientifico iniciante excede-se em palavras na introdu¬ 
yao, e parclmonioso na descriyao do metodo, redundante nos 
resultados e repetitive na discussao. Afaste-se desse padrao de 
comimic ayao cientffica. 

■ Sugestdes (tema da seyao 4.13) 

° Compor o artigo com a informsyao essencial para a 
boa compreensao da investigayao, Um claro relato 
dos fatos e argumentos utilizados pelo autor permite 
ao leitor julgar a adequayao dos procedimentos, da 
Interpretayao e da condusao. Em sum a, formar juizo 
sobre a qualidade do texto e da pesquisa 
° Seguir raciocfnio linear na redayao do texto; evitar 
vaivem de assuntos (ver 4.3 a 4.5) 

° N ao s e e ngaj e em pe squlsa sem dispor de p r o j eto de - 
talhado sobre ela. A Ieitura do projeto facilita a reda¬ 
yao do artigo 

° Registre, por escrito, durante o desenrolar da pesquisa, 
tudo o que se relaciona corn ela. Esses registros sao au- 
xiliares valiosos no momento da redayao do artigo 
° Faya um esboyo de cada uma das seyoes do artigo 
° Mantenha, durante a redayao, o texto separado das 
ilu stray oes; ou seja, nao inclua tabelas e figuras no 
meio do texto. 

° Familiarize-se com as principals diretrizes para a prepa- 
rayao de textos cientificos (ver as seyoes 4.8,4.9 e 22.9) 

° Decida -se, o mais cedo p ossivel, pelo period ico a o qual 
o artigo sera submetido. Ess a decisao pode ocorrer 
ainda no planejamento da investigayao 
° Inspecion e n umeros recen tes d o p eriod ico escolhido 
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° Tenha em conta que a exatidao das informa^oes con- 
tidas no artigo e de responsabilidade do autor 
° Observe como as pessoas experientes apresentam as 
diversas se^bes do artigo cientifico 
° Fa^a da reda^o um exercfcio de logiea, coerenda, 
reflexao e revisao. 


24.9 Prepare da se^ao de introdu^ao 

Na parte introdutoria do artigo, informa-se o que foi pes¬ 
quisa do e o porqui da Investigate. Em geral, o escritor cien¬ 
tifico iniciante excede-se em palavras na introdu^ao, portanto, 
nao siga essa pratica, Uma das caracterfsticas dos artigos em 
boas revistas medicas e conter introduces curtas, sem no^oes 
element ares sobre o tema. O autor aporta informa 96 es para 
convencer o leitor de que a pesquisa esta assentada em bases 
solid as e e relevante e original. 

p Suges toes (tema da s e^ao 5.19) 

0 Inspecione a se^ao de introdu^ao dos artigos nas me- 
lliores revistas cientificas 

0 Con suite os ultimo s fasdculos do period ico ao qual 
ira submeter seu artigo para verificar como a se^ao de 
introduce e apresentada 

0 Organize a reda^ao, ordenadamente, com informa¬ 
tes sobre o problema investigado, a liga^ao com a 
literatura e o objetivo. Se pertinent e, apresenta-se a 
liipotese do estudo e sua logiea. Uma estrutura para a 
introduCo e apresentada no Capftulo 5 (ver 5.2) 

0 Desperte curiosidade 011 surpresa logo no infdo, e uma 
boa estrategia de reda<;ao 

0 No caso de aLegar-se controversia sobre um tema, es- 
teja seguro de que existe mesmo controversia e nao o 
desconliecimento do escritor sobre a materia 

0 Revele a logiea existente entre as pesquisas realizadas 
no passado e a atual que esta sendo relatada 

0 Nao alongue o texto com in forma ^oes dispensaveis, 
aquelas que um leitor do periodico usualmente co- 
nliece 

0 Aponte claramente 0 objetivo no fim da introduce. 
Ele combina corn 0 tftulo? 

0 Resista a tenta^ao de assinalar numerosos objetivos. 


24.1) Prepare da se^ao de metodo 

Na parte do artigo cientifico que descreve o metodo utili- 
zado na investigate Informa-se como o estudo foi delinea- 
do, onde e quando foi realizado. Detallies do planejamento da 
pesquisa encontram lugar nessa parte do artigo. O iniciante 
tende a se alongar na reda^ao do processo de coleta de dados 
e dar pouca importancia as denials partes da seto de metodo. 
Afaste-se desse padrao. 

p Sugestoes (tema da se^ao 6.26) 

0 Inspecione a se^ao de metodo dos artigos nas melho- 
res revistas cientificas 

0 Consulte os ultimos fasefeuios do periodico ao qual 
ira submeter seu artigo para verificar como a se^ao de 
metodo e apresentada 


Organize a redaya°> por subse^ao, descrevendo o tipo 
de delineamento, 0 cendrio da pesquisa, a sele^ao da 
amostra, a interven£ao (se houve alguma a ser ava- 
liada), os procedimentos de coleta de dados, os me- 
to dos estatisticos e os aspect os eticos. Uma estrutura 
para a seCo de metodos esta descrita no Capftulo 6 
(ver 6.3) 

0 Evite concentrar a descri^ao em apenas um unico as- 
pecto metodologico 

0 Quando um topico estiver presente em dois locals da 
se^ao de metodo, reuna-os em um lugar apenas 

0 Familiarize-se com revisdes sistematicas, para saber 
que tipos de dados sao habitualmente nelas utili- 
zados e possa, assim, incluf-los no artigo que esta 
escrevendo 

0 Atualize-se quanto as diretrizes de reda^ao de artigos 
cientfficos, pois elas contem os detallies que determi- 
nados tipos de artigo devem conter 

0 Inform e os aspectos principals do delineamento uti- 
lizado 

0 Solicite que o utra p essoa leia 0 texto e ate repita 0 pro - 
cedlmento para verificar se obtem o mesmo resultado 
- particularmente relevante em artigo sobre metodo 
laboratorial, estatfstico e em to da descrita o ordenada 
de etapas, caso de programa de informatica 

0 Forne^a informa^oes adequadas sobre os aspectos es- 
tatfsticos e eticos da Investigate assuntos abordados 
a seguir. 

A Aspectos estatisticos da investigado 

As investigates cientificas, para serem levadas a bom 
termo, utilizam o metodo estatfstico na fase de planejamento 
e na de analise de dados. Sao questoes referentes ao delinea¬ 
mento do estudo, ao tamanlio da amostra, a forma de sele^ao 
das unidades para compo-la, a aplica^ao de testes estatisticos, 
a interpreta^ao dos seus resultados e a outras mats, que devem 
estar adequadamente descrita s ou referidas nos relatos dos 
resultados da investigate No Capftulo 18, sao debatidas a 
informant) estatfstica que um traballio cientifico deve conter 
e os criterios para a avalia^ao de artigos cientificos do ponto 
de vista do estatfstico. Em outras se^des, sao tambem contem- 
plados tbpicos de estatfstica, titeis para a reda^ao de um artigo. 
Ver a se^ao 6.23F, para orientate de leitura. 

* Sugestoes (tema da se<;ao 18.21) 

0 Refill a s ob re os a sp ectos e staff sticos da inve stiga t o e, 
quando possfvei, recorra a assessoria de um estatfstico 
logo no inf do dos trabalhos 

0 Tome nota de tudo o que foi discutido durante ou 
apds 0 contato com 0 especialista. Essas notas facili- 
tam a reda^ao 

0 Apresente os resultados de forma logiea e forne^a 
sucintamente as informa^oes de estatfstica que Hies 
dao apoio 

0 Empregue os termos estatisticos no sentido exato 
(ver 18.19) e tenha prudencia nas afirma^oes e con- 
clusoes 

0 Esclare^a a precisao das estimativas quantitativas dos 
resultados 

0 Informe, na se^ao de metodo, os aspectos relevantes 
relacionados a questoes estatfsticas, dentre os quais, 
0 calculo do tamanho da amostra e 0 piano de analise 
estatfstica (ver 6.23) 
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° Indique o nome e a versao do programa estatistico 
para computador utilizado na investigayao 

° Guide para que o estatistico leia e aprove o texto fi¬ 
nal do artigo 

° Organize cuidadosamente to das as anotaycies sobre 
a pesquisa e guarde-as. Um revisor pode demandar 
por el as na fase de avaliayao do artigo submetido para 
publicayao 

° Se o leitor tiver encontrado difieuldades para entender 
o Capitulo 18, considere a possibilidade de frequentar 
um bom curso sobre o assunto, 

B Aspectos eticos da investigayao 

A investigayao cientifica e seu relate tem re gras proprias. 
Essas regras estao fundamentadas em principios universal* 
dentre os quais, ode nao faltar com a verdade e o de estar em 
conformidade com os preceitos eticos vigentes. O Capitulo 
21 contem considerayoes gerais sobre etica em pesquisa, 
as normas adotadas no Brasil envolvendo seres humanos e 
algumas questoes eticas referentes ao relato de invest!gaydes. 
Conliecer os documentor que re gem a etica em pesquisa e 
respeitar os seus ensinamentos, nao import a os esforyos 
de correlates dessa conduta, sao requisitos basicos para a 
rotina do pesquisa dor. 

* Suge stde s (t ema da seyao 21.22) 

° Para preparar o protocolo da investigayao a ser sub¬ 
metido a comissao de etica, recomenda-se seguir as 
instruybes vigentes sobre diretrizes eticas de pesquisas 
em seres humanos. No Brasil, trata-se da Resoluyao 
196/96 do Conselho Nacional de Saiide, Ministerio 
da Saude 

° Na redayao dos resultados da investigayao, a regra a 
ser usada e a imparcialidade - nao omitir nem dis- 
torcer 

° Domine os principios da avaliayao critica da infor- 
mayao cientifica. O presente livro contem sintese da 
materia. Configura agressao 4 etica submeter pessoas 
ou gastar dinheiro piiblico em pesquisas de baixa 
qualidade 

° Visite paginas eletrdnicas sobre etica em pesquisa. 
Alguns endereyos encontram-se em tabelas do Ca¬ 
pitulo 21 

° Informe, na seyao de metodo, os aspectos relevan- 
tes relacionados 4 questoes eticas, dentre os quais, a 
aprovayao da investigayao em comissao de etica e o 
consentimento Inform ado 

° Em qualquer circunstancia, seja etico. Exija esse corn- 
portamento, primeiro, de si mesmo. Faya prevalecer 
essa condiyao quando do relato dos resultados e em 
to da a descriyao da pesquisa. 


24.1 Prepare da seyao 
de resultados 

Como o proprio nome indica, a seyao de resultados e o 
local para mostrar os achados da investigayao, acompanliados 
da respectiva analise estatistica. Os achados a informar sao 
aqueles obtidos e sintetizados pelo autor, com o intuito de for- 
necer resposta 4 questao que motivou a investigayao. Um erro 


comum em principiantes e apresentar os mesmos resultados 
de diversas formas: em tabela, em figura e repetidos no texto, 
como se nao houvesse tabela ou figura, 

> Sugestoes (tema da seyao 7.27) 

° Inspecione a seyao de resultados dos artigos publica- 
dos nos melhores periodicos cientificos 
° Consulte os ultimos fasciculos do periodico ao qual 
ira sub meter seu artigo para verificar como a seyao 
de resultados e ap resent ad a. Atenyao: essa busca por 
orientayao em numeros anteriores deve ser cuidadosa. 
Ela tern justificativa se feita em periodicos de prestigio, 
nos quais a equipe editorial esta preocupada com a 
qualidade e a uniformidade da informayao. Esse alerta 
vale para diversas partes do artigo, dentre as quais, os 
detalhes dastecnicas estatisticas utilizadas e a confec- 
yao de tabelas e figuras 

° Organize a redayao, por subseyao, informando as ca- 
racteristicas dos participantes no estudo, o achado 
principal e os secundarios. Uma estrutura para a seyao 
de resultados esta descrita no Capitulo 7 (ver 7.3) 

° Como etapa preparatoria para a redayao dos resul¬ 
tados, transcreva a interpretayao de cada ilustrayao 
ao examina-la. Entende-se por Ilustrayao as tabelas 
e as figuras. Se a ilustrayao estiver impressa s anote 
as observaydes sobre sua Interpretayao no verso da 
pagina 

° Faya com que as pessoas encarregadas da coleta de 
dados e da analise estatistica fiquem responsaveis pela 
redayao da seyao ou aprovem o texto uma vez ter- 
minado 

° Situe as informaydes nos lugares apropriados do ar¬ 
tigo cientifico 

° Apresente os dados em ordem logica 
° Mostre somente os dados relevantes 
° Tenha em mente que o artigo pode ser avaliado para 
inclusao em revisao sistematica. Logo, faya const ar do 
artigo os dados utilizados nesse tipo de revisao 
° Guide para que os resultados sejam acompanhados 
pelas respectivas analises estatisticas* quando elas fo- 
rem necessarias 

° Redija o texto na forma estruturada 
° Nao combine os resultados e a discus sao em uma lini- 
ca seyao 

° Forme dois conjuntos: o texto e as ilustrayoes. Nao 
Inclua as ilustrayoes no meio do texto, a nao ser que 
haja deman da nesse sentido 
° Interprete, no texto, os dados expostos em tabelas ou 
figuras. Atenyao: nao se trata da mera repetiyao do que 
esta na ilustrayao, mas sim a sua interpretayao 
° Evite a redund4ncia, de os mesmos dados estarem re¬ 
petidos em tabela, em figura eno texto (ver 15.10) 

° Prepare a redayao com a premissa de que o leitor tem 
conhecimento de estatistica 

° Verifique se todas as tabelas e figuras estao citadas no 
texto e se sao autossuficientes (ver a seguir). 

Prepara^ao das tabelas do 
artigo cientifico 

Quase todos os artigos cientificos originals contem 
tabelas. Elas In form am os resultados de forma re su mi da 
e precisa. Dessa maneira, concorrem para simplificar a 
redayao do texto que, de outra forma, conteria excesso 
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de ndmeros. Muitas outras sugestoes para a confec^ao de 
tabelas constam do Capitulo 19, alem das que sao mencio- 
nadas a seguir. 

* Sugestoes (temadaseylo 19.28) 

° Dominar a arte e a tecnica de produzir ilustra^bes de 
forma adequada costum a ser preocupayao constante 
de pesquisadores. Ensinamentos detalhados sobre esse 
tema podem ser encontrados em Livros de estatistlca 

° Como ha re gras de confec^ao de tabelas em muitas 
fontes - livros de estatistica, de metodologia dentffica 
e manuals de normaliza^ao - e sempre conveniente 
seguir aqueias ado tad as pela revista a qual o artigo 
sera enviado 

° O autor do artigo a ser submetido a publica^ao e o 
responsavel por mostrar somente os dados relevan- 
tes, em acordo com os objetivos da investigate. Um 
maximo de cinco ilustra^bes por trabalho, incluindo 
tabelas e figuras, parece ser um limite, em face da ex- 
tensao habitual dos artigoscientificos: seria, digamos, 
uma para cada 600 a 800 palavras 

° Analise cada ilustra^ao e decida se e a forma mais clara 
e simples de apresentar a in format ao 

° Antes de enviar o artigo para p ublica^ao, revise a s con- 
tas e averigue se os totais, os percentuais e os numeros 
de maneira geral estao corretos e fazem sentido 

° Confira se os tltulos sao adequados e compare os de 
uma tabela corn os de outra com o propdsito de uni- 
formiza-los 

° In sp ecio ne tabela por tabel a para saber se o co nteudo 
e auto explicative 

° Convem examinar se as unidades das medidas estao 
claramente indicadas e, dentro do posslvel, eliminar 
as ceLulas em branco de uma tabela ou preenche-las 
com numero ou sinaL apropriado 

° G autor deve, no texto, interpretar a tabela para o lei- 
tor sem repetir o seu conteudo 

° Apos preparar a primeira versao da tabela e a adequa- 
yao das tabelas ao texto, os passos sao revisar, revisar 
e revisar 

° Use um checklist para certificar-se de que a tabela esta 
adequadamente apresentada (ver se<;ao 19.27B). 

E P re paramo das figuras do 
artigo cientrfico 

As figuras representam meio Impar de comunica^ao dos 
result ados de uma pesquisa, mas so deverao ser incluidas em 
artigos cientificos se absolutamente necessarias, e nao com fins 
de corat ivos, ou corno Informa £ao adicional de carater secun- 
dario. Muitas sugestoes constam do Capitulo 20, alem das que 
sao mencionadas a seguir. 

* Suges toes (tema da s e^ao 20.28) 

° Providenciar a versao final da figura, cedo, no anda- 
mento do trabalho 

° Ler as instruqoes para auto res e inspecionar os lilti- 
mos numeros do peribdico ao qual se plane]a enviar 
o artigo, de modo a inteirar-se sobre a forma de apre- 
senta^ao das ilustra^des 

° Nao inserir ilustra^des no meio do texto. £ de regra 
que estejam separadas. O local em que cada ilustra^ao 
estara situada no texto e tarefa de um especialista, o 
diagram ad or 


° Antes de enviar o artigo a um peribdico, o autor deve 
re ver o material e certificar-se que: 

■ A figura que consta no artigo e a melhor forma de 
comunica^ao dos resultados 

■ Nao ha erros de contas e as escalas estao corretas 

■ Os tftulos das tabelas e figuras tern disposi^ao 
semelhante 

■ As figuras estao mencionadas no texto e correta- 
mente numeradas 

■ Nao ha incoerencias ou dubiedade entre figuras, 
tabelas e texto 

° Para diminuir a posslbllidade de que se comet am in- 
corre^oes na apresenta^ao de figuras, o caminho re- 
comendado e, apos fazer a primeira versao, revisar, 
revisar e revisar 

° Use um checklist para certificar-se de que a figura esta 
adequadamente apresentada (ver a se^ao 20.25D). 


24.17 Preparo da segao de discussao 

O relato da investigate termina na se^ao de discussao, local 
reservado para a Interpreta^ao dos resultados e a condusao. 
Ness a parte do artigo, o autor revela as suas ideias, argumentos 
e evidencias que acred ita deem suporte as suas conclusoes. 

A discussao e a se^ao em que o iniciante mais se complica 
e, comumente, elabora texto extenso, repetitive e confuso, Nao 
siga ess a linha de pensamento - trata-se de uma quest ao de 
aprendizado. A associate entre iniciante e pesquisador expe- 
riente em comunica^ao cientifica, em geral, reflete-se posltiva- 
mente na format® do mais jovem e na qualidade da reda^ao. 

* Sugestoes (tema da se^ao 8.30) 

° Inspecione a se^ao de discussao dos artigos publicados 
nos melhores peribdicos cientificos 
° Consulte os ultimos fascicules do peribdico ao qual 
ira sub meter seu artigo para verificar como a se^ao de 
discussao e apresentada 

° Organize a reda^ao, ordenadamente, por subse^ao, 
Uma estrutura para a se^ao de discussao esta descrita 
no Capitulo 8 (ver 8.2). Ela sugere que haja comem 
tarios sobre a validade da propria pesquisa, a com- 
para^ao crltica com achados de pesquisas sobre o 
mesmo assunto, o significado desses achados, suas 
implicaydes, perspectivas e condusao. Nem todos 
esses temas sao desenvolvidos com igual profundi- 
dade, em todos os artigos, e nem sempre na mesma 
ordem. No entanto, sao tbpicos para seremlembra- 
dos como potencialmente relevantes para incluir na 
discussao 

° Nao se esque^a de apontar as limita^oes da invest!- 
ga^ao 

° Assinale a contribui^ao do estudo em tela para a solu- 
(^ao do problem a formulado na introdu^ao 
° Separe os fatos das suas interpreta^oes 
° Seja prudente nas afirma^des, especialmente quando 
as associa^oes de eventos sao Interpretadas ou sao fei- 
tas generaliza^oes 

° Nao fa^a da discussao extensa revisao da literatura, 
simples repeti^ao de achados ou reuniao de tbpicos 
mostrados anteriormente na introdu^ao, em metodo 
ou nos resultados 
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■s Nao tome a conclusao do artigo uma simples listagem 
de achados. O artigo cientifico estara incompleto se 
hear restrito aos result ados observados na amostra. 
Alguma forma deteoriza^ao e desejavel e deve figurar 
na seifao de discussao (ver 8.23) 

° Compare os objetivos e a conclusao e fa^a com que 
combinem. 


24.13 Elabora^aodas 
referencias bibiiograficas 

Voci. cita as referencias que quer> mas sera avaliado pelo 
que cita. Ess a frase foi trailscrita do Capftulo 9 para realgar 
a importancia de bem preparar a lista de referencias. Se ade- 
quadamente composta, da credibilidade ao artigo. Reflete o 
conhecimento e a habilidade do autor na tarefa de revisao da 
literatura e de comunica^ao dent Idea. Hd leitores e reviso- 
res que iniciam a leitura pela inspe^ao da lista de referencias. 
Terao a primeira impress ao sobre a competence do autor. Se 
numero sas, em artigo que nao e de revisao, muito alem do 
habitual, podem rotular o autor como indeciso, inseguro e 
pouco familiar:zado com a comunica^ao cientffica. Outras 
interpreta^oes sobre o autor, a partir da inspe^ao da lista de 
referencias, encontram-se na se^ao 9.19. 

* Sugestoes (tenia da se^ao 9.23) 

° Es mere- se na p rep ara^ao da lista de referen cias. Evite 
apresentar, como referencias, obras de dificii acesso 
ou de reduzida expressao cientifica, ou citar trabalhos 
nao lidos na Integra 

° Para o progresso da ciencia, a atualidade das referen¬ 
cias e essencial. Lembre-se que o revisor podera avaliar 
atualidade se perguntando: quantas referencias biblio- 
grdficassdo recetitesf Digam os, p ertencem aos ultimas 
cinco anosf (ver 9.7) 

a £ frustrante deparar-se com referenda incorreta, que 
impossibilita obter o documento mencionado, Ha¬ 
bitue-se a copiar a referenda completa da obra, no 
moment© da consulta, e conferir a sua corre^ao logo 
apos a anota^ao. Use essa versao na elabora^ao da lis¬ 
ta de referencias 

° Averigue a precisao das citatpo es e das referencias biblio - 
graficas antes de submeter o artigo para publica^ao 
° Comprove se as obras citadas no texto encontram- 
se na lista de referencias. Inversamente, verifique se 
tod os os trabalhos que constam da lista tern corres¬ 
pondence no texto 

° Pro cure pos sfveis inco erencias entre a eita£ao no texto 
e a lista de referencias para elimina-las 
° Verifique se, nas instru^oes para autores do periddi- 
co selecionado para submissao do artigo, ha normas 
quanto 4 limita^ao de numero e forma de cita^ao das 
obras. Caso haja, siga-as exatamente como indie ado 
° Use um programa eletronico de gerenciamento de re¬ 
ferencias bibiiograficas sempre que possfvel 
° Se nao empregar programa de gerenciamento de 
referencias durante a reda^ao do trabalho, mante- 
nha a identifica^ao da obra no texto pelo sistema 
autor-data (nao por um numero); somente na ulti¬ 
ma versao, a dote o sistema numerico, se requerido 
no periddico 


° Con suite os ultimo s fasciculos do periddico ao qual 
ira sub meter seu artigo para verificar como as citato es 
e as referencias sao apresentadas 
° Inspecione a lista de referencias dos artigos nas me- 
lhores revistas cientfficas 

° A precisao das cita^des e da lista de referencias bibiio¬ 
graficas e de responsabilidade do autor 
° Consulte um bibliotecario, com experience na area 
das ciencias da saude, para esclarecer d livid as, auxi- 
liar a prepara^ao ou revisar a lista de referencias do 
artigo 

° U se o s mesmo s criterios para citar autores bra sileiros 
e estrangeiros. 


24.14 Envio do artigo 
para publicagao 

Os tdpicos referentes 4 complementa^ao do artigo e sua 
submissao a um periddico cientifico sao os assuntos aborda- 
dos nos Capitulos 14 a 17, A meta final do autor de um artigo 
cientifico e te-lo publicado e nao meramente escrever o relato e 
submete-lo a publica^ao. Ha pessoas que vao alem, afirmando 
que o objetivo do autor nao e apenas escrever e publicar o seu 
relato, mas ter seu artigo citado por seus pares. 

A Escolha do period ico 

Existem milhares de periodic os cientfficos para os quais o 
autor podera sub meter o artigo, Um panorama geral e apre- 
sentado no Capftulo 14, ao lado da descri^ao dos fatores que 
influenciam a escolha do periddico, a indexa^ao das revistas 
cientfficas em bases de dados, a analise de citato es e o idioma 
de comunica^ao cientffica. Esse conhecimento e util para a 
decisao na escolha do periddico. 

p Sugestoes (tema da se^ao 14.15) 

° Leia as instru^des para autores para verificar a com- 
patibllidade entre o artigo a ser submetido e a polf- 
tica adotada no periddico. Artigo fora do escopo ou 
campo de atua^ao e recusado, independentemente de 
qualidade 

° Se o artigo e apropriado para o periddico, tenha-se 
em conta que a preocupa^ao com certos detalhes na 
prepara^ao do texto pode fazer a diferen^a entre acei- 
ta^ao e rejei^ao 

° Inspecionar os ultimos numeros do periddico e con- 
veniente por varies motives: verificar o que se pu- 
blica, o ineditismo, a qualidade, a oportunidade de 
public a^ao 

° C ertifique - se d e qu e s ao aceitos artigo s c om as carac- 
terfsticas do que esta para ser enviado 

° Verifique se apareceram artigos sobre o tema nos 
ultimos numeros da revista. Se a resposta for posi- 
tiva e os resultados que serao enviados parecerem 
repeti^ao, o artigo a ser submetido sera candidate 
4 rejei^ao. Se nao apareceram artigos sobre o tema 
nos ultimos numero s da re vista, a probabilidade de 
aceita^ao aumenta 

° Se o trabalho que sera submetido e de qualidade com- 
paravel aos publicados, nao ha porque nao submete-lo 
ao periddico em questao 
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° O periodico escolhido deve ser Indexado, para que o 
artigo alcance visibilidade na comimidade dentifica. 
Se possivel, a escolha devera recair em uni com alto 
fator de impacto 

° Miiitos periodicos nao sobrevivem aos primelros mi¬ 
me ros; ou seja, tern alta taxa de mortalidade iiifantil. 
Portanto, reflita, detidamente, sobre a convenience 
de enviar artigo original para periodico novo 

° Tratando-se de pesquisa em area basica, o autor visa 
alcan^ar o publico international, o que sugere a con¬ 
vert iencia da publica^ao em um idioma inter nacional, 
no caso, o ingles 

° Na pesquisa aplicada, o mesmo raciodnio tambem se 
aplica, mormente quando se trata de temas de inte- 
resse geral. Porem, artigo de ambito exclusivamente 
local merece ser publicado em idioma entendido por 
pessoas daquele local. 

B Complementa^ao do artigo 

No Capitulo 15, sao vistos detalhes sobre a dnaliza^ao do 
artigo, tendo corno perspectiva aumentar a probabilidade de 
sua aceita^ao no periodico escolhido. Sao abordados diversos 
temas, dentre os quais, padronizagao, abreviaturas, vfcios de 
linguagem, tempos verbais e reda^ao em lingua estrangeira. 

■ Suges toes (tema da s e^ao 15.16) 

° Inspecione artigos publicados em boas revistas e, es- 
pe claim ente, naquela para a qual o proprio texto sera 
enviado, para inteirar-se de maneiras apropriadas de 
apresentar o tema 

° Nao basta o artigo cientlfico abordar tema original, 
ser relevant e e metodologicamente correto. Precisa 
tambem ser objetivo, conciso e, se possivel, de leitura 
amena. Deve ser ainda do agrado dos editores. As- 
sim, as revisoes e o retoque final do texto requerem a 
compreensao dessas necessidades, alem de paciencia 
e competence para coloca-las em pratica 

° Proceda k leitura do texto e avalie se flui suavemente 

° Acres cente sub tl tulcs em se^oes extensas, especial- 
mente no interior das se^des de metodo, resultados 
e discussao 

° Corte rigorosamente o superduo 

° Se precisar ler uma frase duas ou tres vezes para en- 
tende-la, isso pode ser sinal de que a senten^a deve 
ser refeita 

° Solicit e a opiniao de pess oa s reconliecidame nte capa- 
zes de proper boas crlticas 

° Se pubiicar em lingua estrangeira, providencie texto 
correto no idioma escolhido. Tente a editora^ao do 
seu texto em ingles por um profissional experiente 
(ver 15.9) 

° Para aperfe i^o ar a reda^ao dent!fica em ingles, utilize 
a seguinte estrategia: de posse de um artigo cientlfico 
nesse idioma, publicado em periodico de prestfgio, 
vert a-o para o portugues e traduza-o de volt a para 
o ingles 

° Evite siglas e not as explicativas. Certifique-se de que 
as unidades de medida e os termos empregados este- 
jam corretos 

° Erros gramaticais sao imperdoaveis. Utilize, na fase fi¬ 
nal de reda^ao, os corretores de ortografia e gramatica. 
A corre^ao ortogradca automat ica pelo computador 
ajuda, mas nao e suficiente. O discernimento e a sen- 


sibilidade hum ana sao essenciais para a produ^ao de 
um born texto (ver 22.11) 

° Tenha presente algumas sugestdes do Capitulo 3, que 
podem ser assim resumidas: "Na revisao final, confir¬ 
ms as inferma$des contidas no texto, comerte os erros 
degrafia e de concorddncia, elimine as repeti$oes e ex- 
clua o que for desnecessdrio 

C Submissao do artigo para publicado 

Um texto consider ado pronto, em termos de reda^ao cien- 
tide a, pode estar incomplete para ser enviado ao periodico. 
Os editores das re vistas cientfficas tem exigencias acerca do 
procedimento de submissao de artigos que precisam ser aca- 
tadas. No Capitulo 16, sao abordados os requerimentos habi- 
tualmente exigidos pel os editores de revistas cientfficas para a 
submissao de um artigo. 

* Sugestdes (tema da se^ao 16.15) 

° Leia as instru^oes para autores para tomar conheci- 
mento e cumprir com as exigencias do editor. O ob¬ 
jetivo e ter o artigo publicado e nao despertar ant a- 
gonismo daqueles que o avaliam, Artigo no formato 
requerido tem maior possibilidade de aceita^ao que 
outro, de igual qualidade dent ffica, mas desprovido 
desse cuidado 

° Confira se todos os itens solicitados nas instru^des 
para autores estao contemplados no artigo. Use check¬ 
list para certificar-se de que o artigo esta em condor - 
rnidade com as solid tayoes (ver 16.11) 

° Envie o texto em estiio de formatayao normal. Em 
outras palavras, nao use forma tayao de cunho pessoal 
no texto e em ilustrayoes. O emprego inapropriado de 
maiusculas e os sinais de paragrafo, espayo, negrito, 
italico, diferentes tamanhos e tipos de fonte estao en- 
tre os detalhes a serem evitados 

° Identifique-se apenas na folha de rosto 

° Assinale o tipo de artigo e o numero de palavras que 
contem 

° Tabelas e figuras devem vir k parte, no fim do texto, 
e nao no meio 

° Nao submeta, simuitaneamente, o mesmo artigo a 
dois periodicos 

° Envie o material para a secretaria do periodico cien¬ 
tlfico por meio seguro e conserve cdpia de tudo que 
for endereyado 

° Guarde o numero de Identidcayao do artigo no perio¬ 
dico, assim como outras informa yoes que facilitem a 
comunicayao com a secretaria do periodico 

° Apos o envio do material, espere pacientemente. 
O processo de avalia^ao do artigo pode ser demo- 
rado. 

D Avaliagao do artigo cientlfico 

A publica^ao de um artigo cientlfico original tem por hna- 
lidade divulgar os resultados das pesquisas para a comimidade 
dent Idea. Se publicado em periodico bem conceituado, o tra- 
balho tende a alcamfar os leitores certos. Para que textos de 
qualidade inferior nao encontrem espa^o na literatura cientf- 
fica, os artigos sao avaliados por especialistas, antes da publi- 
ca^ao. £ conveniente que os autores estejam familiarizados 
com os procedimentos utilizados para esse dm. No Capitulo 
17, descrevem-se o processo de revisao por pares, os criterios 
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rotineimmente empregados na avaliayao, os conflitos de inte¬ 
rest e a maneira de Ildar com editores e re vis ores. 

* Sugestoes (tenia da se^ao 17.23) 

° Ao submeter uni artigo para publica^ao, informe ao 
editor os fmandamentos e outros aspectos que possam 
configurar conflito de interesses, potentials oil reais 
° Lembre-se do tipo de avaliayao a que o artigo sera subme - 
tido no periddico cientifico, As variastabelas e instru^oes 
do Capitulo 17 auxiliam o autor a preparar o seu texto 
levando em conta a avaliayao a que sera submetido 
° O texto deve trazer, claramente, os pontos centrals 
da invest iga^ao, com objetivos e conclusao que se re- 
lac ionem. Alem disso, e precise mostrar os detallies, 
com clareza 

° O autor nao deve deixar que seu artigo apresente de- 
ficiencias sanaveis 

° £ comum o avaliador de artigo cientifico generalizar 
para, todo o trabalho, rotulando-o de ma qualidade, 
quando se depara com omissdes, erros e incorre^oes 
na reda^ao cientifica. Port ant o, nao de essa oportu- 
nidade ao avaliador 

° Essas ultimas sugestoes ressaltam a necessidade de o 
autor conhecer a firndo os principles e a pratica da 
comunica^ao cientifica, assuntos deste livro. 


* 24. Comentario final 

As sugestoes apresentadas no fim de cad a capitulo foram 
aqui reunidas. Compos-se uma visao de conjunto das reco- 
mendaifoes para preparar artigo cientifico e submete-lo para 
publica^ao, com mais probabilidade de aprova^ao. Existem 
outras sugestoes, no interior dos capitulo s, que so a leitura 
adicional do livro ira re velar. 


*Q sucesso nao consiste em jamais cometer erros, mas de 
jamais cometer o mesmo erro duas vezes” George Bernard 
Shaw, 1856-1950, dramaturge irlandes, Premio Nobel em 
1925, O autor do presente livro, com um pouco de ironia, gos- 
taria de expressar a sua percep^ao de que muitos autores de 
artigos por ele revistos estiveram tentando nao public ar seu 
texto, mas te-lo rejeitado. Reza a sabedoria popular que M 
duas categorias de aprendizagem, corn os proprios erros ou 
pel a observaqao de erros alheios. G escritor iniciante deve 
tentar se incluir na categoria dos que aprendem com os erros 
dos outros, com a experiencia allieia., O livro esta repleto 
de exemplos de como faze-lo. Gs caminhos que conduzem 
a recusa de artigos cientificos foram igualmente apontados. 
Afastem-se deles, e sucesso! Certamente, a rota passa por 
aquisi^ao de conhecimento, lionestidade, respeito as norm as 
e habilidade, "O rio atinge seus objetivos porque aprendeu a 
contornar seus obstaculos” Pel os desabafos de genios como o 
do pinto r e escultor re nascent is ta Michelangelo Buonarroti, 
1475-1564, deduz-se a import&ncia da dedicate e treina- 
mentor "Se as pessoas soubessem o quanto eu trabalhei duro 
para ganhar minlias habilidades, eu nao pareceria tao talen™ 
to so assimf 

"Somes aprendizes de uma arte na qual ninguem se torna 
mestre.” Essa frase, atribuida ao escritor Ernest Hemingway, 
1898-1961, foi empregada no inicio do primeiro capitulo e 
aqui repetida para finalizar o ultimo, Ela sintetiza magistral- 
mente a situa^ao, Vale a pena o esforifo, embora sejamos sem- 
pre eternos aprendizes. 
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